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Punkt 1: Beslutning: Godkendelse af dagsorden

19/128

Sagen afgores i:

Omsorgs- og Sundhedsudvalget 2018-2021

Beslutninger Omsorgs- og Sundhedsudvalget 2018-2021 den 13-08-2019

Der var afbud fra Bente Borg Donkin (F) og Lene Lindberg (A). Der var ikke medt stedfortraedere.

Dagsorden godkendt.
Fravaerende:
Bente Borg Donkin

Lene Lindberg



Punkt 2: Beslutning: Verdighedsmidler overgér til bloktilskud

18/9226

Sagen afgores i:

Omsorgs- og Sundhedsudvalget 2018-2021
Indledning

Verdighedsmidlerne udlgber som puljemidler ved udgangen af 2019 og overgér til bloktilskud fra budget 2020 og frem.
Der er en politisk aftale i Helsinger Kommune om, at midlerne bliver pé a&ldreomradet.

I forbindelse med vaerdighedsmidlernes overgang til bloktilskud pr. 1. januar 2020 har KL meddelt, at de gar til
gkonomiforhandlingerne med regeringen med det udgangspunkt, at vaerdighedsmidlerne fra 2020 fordeles efter
”eldreneglen”.

Alternativet havde veret, at midlerne blev fordelt efter “bloktilskudsneglen”. Helsinger Kommune fér en storre andel af
de samlede vaerdighedsmidler, nér fordelingen sker efter &ldrengglen. Alligevel viser en ny beregning fra KL, at
Helsinger Kommune far 609.000 kr. mindre i vaerdighedsmidler i 2020, end vi har fiaet i 2019. I 2020 far Helsinger
Kommune saledes tildelt 12.987.000 kr., hvor kommunens andel er pa 13.596.000 kr. i 2019. Dette hanger sammen med,
at den nuverende fordeling af midlerne er baseret pa &ldrengglen fra 2016, hvor vaerdighedsmidlerne blev fordelt forste

gang.
12021 og frem stiger tilskuddet med den almindelige pris- og lenregulering.

Da der fra 2020 forventes faerre midler end tidligere, er det nedvendigt, at der tages stilling til, hvilke indsatser, der
fremadrettet ikke skal finansieres af verdighedsmidlerne. Center for Sundhed- og Omsorg fremlaegger med denne sag
forslag hertil.

Retsgrundlag

Servicelovens § 83 og sundhedslovens § 138.

Relation til vision og tveergiaende politikker

Sagen har relation til Helsingers Kommunes politik for et vaerdigt eldreliv 2018-2022.
Sagsfremstilling

Verdighedsmidlerne udlgber som puljemidler ved udgangen af 2019 og overgér til bloktilskud fra budget 2020 og frem. I
forbindelse med vardighedsmidlernes overgang til bloktilskud pr. 1. januar 2020 &ndres kommunens andel en smule.

Bloktilskuddet beregnes ud fra det samlede indbyggertal i kommunen, og vaerdighedsmidlerne fordeles ud fra
”zldreneglen”, der udger andelen af +65 arige i kommunen. I 2020 far Helsinger kommune tildelt 12.987.000 kr., det vil
sige 609.000 kr. mindre end i 2019, hvor kommunens andel var pa 13.596.000 kr. Aldreneglen beregnes pa baggrund af
det gennemsnitlige antal eldre +65 arige i landet og det har sendret sig siden 2016, hvor midlerne blev disponeret forste

gang.

Pa den baggrund er det estimeret, at midlerne 1 2021 vil udgere 13.299.000 kr. og 2022 vil udgere 13.618.000 kr. og i
2023 vil udgere 13.945.000 kr.



Udmentning af veerdighedsmidlerne er bundet op pa malsatningerne i ’Politik for et veerdigt @ldreliv i Helsinger
Kommune 2018-2022”. Mélsatningerne er: 1) Mestring af eget hverdagsliv, 2) Indflydelse og valgfrihed, 3)
Sammenhang og tydelig kommunikation og 4) Plads til parerende og frivillige. Mélsatningerne tydeligger, hvordan
eldre borgere og deres péarerende i Helsinger Kommune skal opleve at blive madt af rammer og indsatser, som bidrager
til et godt og veerdigt eldreliv.

Indsatser, der i Helsinger Kommune er finansieret af veerdighedsmidlerne i budget 2019, fremgér af nedenstaende

oversigt, som blev godkendt af Omsorgs- og Sundhedsudvalget den 6. november 2018.

Helsingor Kommunes andel af veerdighedsmilliarden i 2019 11(3'596'000
1 Plejehjem og HRT har styrket rehabiliteringsindsatsen i 2.145.756
© eftermiddags- og tidlige aftenstimer fx ift. méltider kr.
HRT drifter to forlebsprogrammer for borgere med kronisk sygdom
2. . 536.496 kr.
(lende-ryg og hjerne-kar)
3 Plejehjem og HRT har styrket indsats omkring degnrytme, levevis, 3.532.647
* trening og aktiviteter for borgere med demens kr.
4 Hjemmeplejen har kontinensindsats med fokus at mindske borgernes 489232 kr.
behov for brug af ble
5. Der er dbnet 22 ekstra dagcenterpladser (fremmeder pr. uge) 256.306 kr.
6 Der er aget abningstid pd Modestedet (dagcenter for borgere med 480 883 k.
" demens i et tidligt stadie) — fra 3 til 5 dage abent pr. uge ’ ’
7.  Der er indfert op til 2 bade om ugen efter behov i'r644'640
8. Udvikling af koncept til brugertilfredshedsundersogelse 100.000 kr.
Plejehjem, HRT og Hjemmepleje har styrket den sygeplejefaglige 1.201.623
9.  udredning af borgere, der udskrives fra hospital eller har en vesentlig k' ’
.o n . .
forvaerring i helbredstilstanden
10. Der er abnet 3 midlertidige pladser pa Bogehgjgard 12<r1 85.452
11. Revision af veerdighedsmidler (krav fra ministeriet) 21.000 kr.

Her folger en uddybning af de ovenstaende indsatser:

Ad 1. Plejehjem og HRT har styrket rehabiliteringsindsatsen i eftermiddags- og tidlige aftenstimer fx ift. méltider:
2.145.756 kr.

Plejehjemmene og Helsinger Rehabiliterings- og Traeeningscenter (HRT) har styrket rehabiliteringsindsatsen ift. de
svageste borgere i eftermiddags- og tidlige aftenstimer fx ift. maltider.



Der er fokus pa de allersvageste beboere, hvoraf nogle har behov for individuel stotte og aktiviteter. Der tages
udgangspunkt i borgerens egne mal og ressourcer, og fokus er pa at fastholde funktionsevne gennem stette til maltider,
personlig hygiejne samt andre af hverdagens geremal.

Ad 2. HRT drifter to forlgbsprogrammer for borgere med kronisk sygdom (leende-ryg og hjerte-kar): 536.496 kr.

Indsatsen er en del af sundhedsaftalerne mellem Region Hovedstaden og kommunerne. Borgere med kroniske hjerte-kar-
og leende-ryg-sygdom tilbydes en sarlig mélrettet rehabiliteringsindsats, der skal medvirke til at styrke
handlekompetencer og egenomsorg hos den kronisk syge borger.

Ad 3. Plejehjem og HRT har styrket indsats omkring degnrytme, levevis, trening og aktiviteter for borgere med demens:
3.532.647 kr.

Da antallet af borgere med demens er stigende, betyder det, at der fortsat er brug for ekstra ressourcer pé plejehjem og
rehabiliterings- og traeningscenter ift. til at yde en kvalificeret indsats til borgere med demens. Indsatsen handler om at
skabe traening og aktiviteter, serligt i eftermiddags- og aftentimer.

Ad 4. Hjemmeplejen har kontinensindsats med fokus at mindske borgernes behov for brug af ble: 489.232 kr.

Det har stor indvirkning pa hverdagslivet at have inkontinens. Midlerne anvendes til sygeplejefaglig indsats i forhold til at
tilbyde borgere den rigtige indsats ift. kontinenshjaelpemidler, herunder ble.

Dagcentrene har en central opgave i at understotte, at svaekkede borgere i eget hjem er en del at et faellesskab. Dagcentre
giver endvidere eventuelle parerende mulighed for selv at opretholde et socialt liv. Med det ggede antal hjemmeboende
borgere med demens er der fortsat behov for at fastholde det nuverende antal dagscenterpladser.

Ad 6. Der er gget dbningstid pd Medestedet (dagcenter for borgere med demens i et tidligt stadie) — fra 3 til 5 dage abent
pr. uge: 482.883 kr.

Borgere med demens i tidligt stadie kan have svert ved at fastholde deltagelse i eksisterende feellesskaber (foreninger o.
lign.). Madestedet pa Montebello er malrettet disse borgere. Da antallet af borgere med demens er stigende, er
abningstiden gget med 2 dage om ugen (fra 3 til 5 dage).

Ad 7. Der er indfert op til 2 bade om ugen efter behov: 2.644.640 kr.




Veardighedsmidlerne har siden 2016 understottet, at beboere pé plejehjem og borgere i eget hjem har haft mulighed for at
veelge et ekstra bad om ugen (dvs. op til 2 bade om ugen).

Ad 8. Udvikling af koncept til brugertilfredshedsundersggelse 100.000 kr.

Byradet besluttede den 29. april 2019 at omdisponere disse midler inden for andre indsatser under vaerdighedspolitikken
med fokus pa specialiseret rehabilitering til den aldre borger.

eller har en veesentlig forveerring i helbredstilstanden: 1.201.623 kr.

Hjemmeplejen, HRT og plejehjemmen har fokus pa at give borgerne den mest kvalificerede og effektive sygepleje-indsats
samt forebygge indlaeggelser og genindlaeeggelser styrkes den sygeplejefaglig udredning fortsat til borgere, der udskrives
fra hospital eller har en vesentlig forvarring i helbredstilstanden.

Ad 10. Der er abnet yderligere 3 midlertidige pladser pa Bagehojgéard: 2.185.452 kr.

Den ggede kapacitet, 3 midlertidige pladser pd Bogehojgard, skal understatte de borgere, der er for dérlige til at vaere i
eget hjem, og som har behov for et midlertidigt degnophold med eget treening, sygeplejefaglig og rehabiliterende indsats.

Ad 11. Revision af veerdighedsmidler (krav fra ministeriet): 21.000 kr.

Der er krav om selvstaendig revision af brugen af veerdighedsmidlerne, sé& leenge de har veret puljemidler. Sidste revision
vil foregd i foraret 2020.

1. Tilpasning af aktiviteter til nyt veerdighedsbudget fra 2020

Center for Sundhed og Omsorg foreslér, at reduktionen i Helsinger Kommunes andel af vaerdighedsmidler pa 609.000 kr.
fra 2019 til 2020 findes i indsats 10 "tre midlertidige pladser pa4 Bogehgjgéard”. Fra 2021 udgar ligeledes indsats 11
“revision”, da der ikke fremadrettet skal fremleegges regnskab til ministeriet.

I indsats 10 er der finansieret tre midlertidige pladser pa Bogehejgard samt et mindre beleb (ca. 104.000 kr. arligt) til
fleksibel abning af flere midlertidige pladser pa Bogehgjgérd fx til de tilfaelde hvor der er pres pa hjemtagelse af borgere
fra hospitalet. I alt 2.185.452 kr. arligt.

Det foreslés at lukke en af de tre midlertidige pladser. Det vil betyde en besparelse pa 694.000 kr. arligt. Den borger, der
ikke leengere er pa en midlertidig plads, vil skulle have hjemmeplejeydelser i stedet svarende til 147.000 kr. &rligt (ud fra
en gennemsnitsbetragtning). Dvs. den samlede besparelse er pa 547.000 kr. arligt.



Fra 2021 kan revisionen af verdighedsmidlerne pa 21.000 kr. rligt spares yderligere, dvs. en samlet besparelse pa
568.000 kr. arligt.

Dette deekker saledes ikke helt differencen pa 609.000 kr. arligt mellem det belegb, som Helsinger Kommune far i
verdighedsmidler i dag, og det belgb kommunen vil blive tildelt fremover.

Det foreslés yderligere, at de to restende midlertidige pladser p&d Bogehojgérd, der er finansieret af vaerdighedsmidlerne,
justeres 1 den méde, de afregnes pa. Finansieringen via verdighedsmidlerne har ikke fulgt prisniveauet pa de ovrige
midlertidige pladser i kommunen. Det foreslas, at de to midlertidige pladser p4d Bogehejgard ger det fremover.

De to pladser pd Bogehejgérd har varet finansieret med 694.000 kr. pr. plads arligt. Andre midlertidige pladser i
Helsinger Kommune finansieres med 578.000 kr. pr. plads arligt. Dvs. en difference pd 116.000 kr. arligt pr. plads — i alt
for to pladser 232.000 kr. arligt.

12020 vil 62.000 kr. af dette belgb skulle daekke differencen mellem de 609.000 kr., som kommunen far mindre i
veerdighedsmidler og de 547.000 kr., der er fundet ved at lukke den ene midlertidige plads.

Center for Sundhed og Omsorg foreslar, at det restende belgb pa 170.000 kr. anvendes som en omlegning i budget 2020-
2023.

2. Omlegningsforslag; Tilpasning i afregning af to midlertidige pladser

Center for Sundhed og Omsorg forslar en ny indsats for vaerdighedsmidlerne: at 170.000 kr. arligt fra tilpasningen af
pladsprisen pa de to midlertidige pladser p4 Bogehgjgérd, anvendes til en indsats inden for dag-rehabilitering pa
Helsinger Rehabiliterings- og Treeningscenter (HRT). Centeret vurderer, at en intensiveret dagrehabiliteringsindsats vil
kunne understatte, at der bliver et starre flow pa kommunens midlertidige pladser. Nogle borgere vil kunne profitere af at
veere 1 et dag-treningsforleb, svarende til et dagcenter, men med intensiveret treening. Dvs. de vil formentlig vare indlagt
pa HRT i kortere tid end i dag.

Dette forslag indgér i budget 2020-2023, som forslag nr. 0619-005.

3. Forslag til servicereduktion: Fra enkelt ydelser til personlig hygiejne som pakke - tilpasset den enkelte borger

I budget 2020-2023 foreslar Center for Sundhed og Omsorg endvidere en servicereduktion vedrerende indsats 7 *Op til 2
bade om ugen efter behov’. Centeret foreslar, at tiden til personlig hygiejne nedsettes, da Visitationsanalysen har vist, at
Helsinger Kommune har et relativt hgjt niveau af personlig pleje sammenlignet med andre kommuner. Udmentningen af
denne besparelse kan ske ved, at indsatsen personlig hygiejne omlagges til en pakke-ydelse. Det foreslas, at pakke-
ydelsen pa personlig hygiejne tilpasses ved visitationen i samarbejde med borgerene ift. den enkelte borgers
funktionsevne.

Forslaget er beskrevet selvstendigt i budgetmaterialet 2020-2023, jf. sr619-014.



Okonomi/Personaleforhold

Jr. Sagsfremstillingen.

Kommunikation/Hering

Sagen er til hering i1 Seniorradet og Handicapradet.

Indstilling

Center for Sundhed og Omsorg indstiller,

at de 609.000 kr., som Helsinger Kommune forventer at f& mindre i vardighedsmidler fra 2020, findes ved at lukke én
midlertidig plads pa Begehgjgérd, ved at fjerne budgettet, der hidtidig har veeret afsat til revision af verdighedsmidlerne
og delvist ved at tilpasse finansieringen af pladsprisen pa to midlertidige pladser pd Bogehojgérd.

Beslutninger Omsorgs- og Sundhedsudvalget 2018-2021 den 12-06-2019

Sagen udsat til ekstraordinart mede i august, med henblik pé fremlagning af alternativt forslag til reduktion i indsatser
finansieret af de forventede bloktilskudsmidler.

Fravaerende:

Ib Kirkegaard

Supplerende sagsfremstilling

P& baggrund af dreftelserne under udvalgsmedet den 12. juni 2019 felger her en supplerende sagsfremstilling, hvor
Center for Sundhed og Omsorg forslar alternative muligheder for at fa budgettet for veerdighedsmidlerne til at passe fra
2020.

Fra 2020 far Helsinger Kommune tildelt 12.987.000 kr., det vil sige 609.000 kr. mindre end i 2019, hvor kommunens
andel var pa 13.596.000 kr. Nedenfor er opstillet to scenarier pé at finde de 609.000 kr.

Scenarie 1

Center for Sundhed og Omsorg foreslar som scenarie 1, at reduktionen i Helsinger Kommunes andel af vaerdighedsmidler
pa 609.000 kr. fra 2019 til 2020 findes i tre nedenstaende indsatser.

¢ Ad 3. Plejehjem og HRT har styrket indsats omkring degnrytme, levevis, treening og aktiviteter for borgere med
demens. Da antallet af borgere med demens er stigende, betyder det, at der fortsat er brug for ekstra ressourcer pa
plejehjem og rehabiliterings- og treeningscenter ift. til at yde en kvalificeret indsats til borgere med demens.
Indsatsen handler om at skabe traening og aktiviteter, serligt i eftermiddags- og aftentimer. Der foreslds derfor en
begranset reduktion, hvor der 1 2020 fratraekkes 431.000 kr. fra de i dag 3.532.647 kr. Det vil betyde, at hver enhed
vil fa tilfert feerre midler til varetagelse af denne opgave 1 2020. Fra 2021 vil belgbet vaere 410.000 kr., da midler til
revision af verdighedsmidlerne pé 21.000 kr. udgér jf. ad. 11.

e Ad 10.12016 blev der ébnet ekstra 3 midlertidige pladser pa Bogehgjgéard for verdighedsmidlerne, hertil har der
hidtil veeret afsat 2.185.452 kr. De tre midlertidige pladser pad Bogehgjgard har veret finansieret med 694.000 kr. pr.
plads érligt. Andre midlertidige pladser i Helsinger Kommune finansieres med 578.000 kr. pr. plads arligt. Det
foreslés at pladserne justeres i den made, de afregnes pa, sddan at prisniveauet folger det samme, som pé de gvrige
midlertidige pladser i kommunen. Det vil sige en difference pa 116.000 kr. arligt pr. plads — i alt for tre pladser
348.000 kr. arligt. Heraf skal fratraekkes et belgb pa 170.000 kr., der i materialet til budget 2020-2023 er foreslaet



som en omlaegning til dag-rehabilitering pd Helsinger Rehabiliterings- og Treeningscenter (HRT), jf. forslag 0619-
005. Det vil betyde en reel besparelse pa 178.000 kr. arligt.

e Ad 11. Revision af veerdighedsmidler (krav fra ministeriet): 21.000 kr. Der er krav om selvstendig revision af
brugen af vaerdighedsmidlerne, s& l&nge de har varet puljemidler. Sidste revision vil foregé i foraret 2020. Fra 2021
kan revision af veerdighedsmidlerne pa 21.000 kr. arligt spares.

Scenarie 2

Center for Sundhed og Omsorg foreslar i scenarie 2, at reduktionen i Helsinger Kommunes andel af veerdighedsmidler pa
609.000 kr. fra 2019 til 2020 findes som beskrevet i scenarie 1 dog med den forskel, at der tages mindre i budget fra
indsats 3 ”Plejehjem og HRT har styrket indsats omkring degnrytme, levevis, treening og aktiviteter for borgere med
demens” og i stedet suppleres med en merindtaegt pa kommunens dagcentre. Dette forudsetter Byradets godkendelse af
@ndrede takster.

Merindtagten sker som “get egenbetaling pa dagcentre”. Aktuelt er der 146 borgere visiteret til dagcenter. Formalet med
indsatsen er at styrke den enkeltes egne muligheder og eget ansvar for at udvikle sig og udnytte egne potentialer, i det
omfang det er muligt for den enkelte. Desuden er formalet at medvirke til at sikre, at den enkelte kan fastholde sit aktuelle
funktionsniveau og at yde kompensation, omsorg og pleje.

I dag betaler borgere visiteret til dagcenter 116 kr./mdr. i egenbetaling, der skal deekke udgifter til materialer,
arrangementer og treningsredskaber. Derudover kan der vaere brugerbetaling, hvis en bruger har sarlige ensker sdsom
fortrykt stof til stofmaling eller lign.

Det er muligt at age borgernes egenbetaling for at komme i dagcenter, fordi den egenbetaling, der er i dag, ikke fuldt
daekker de udgifter, som dagcentrene har. De gennemsnitlige arlige udgifter for dagcentrene er i dag 297.840 kr. Dette
svarer til en méanedlig udgift pr. borger pa 170 kr. Heves egenbetalingen fra 116 kr./mdr. til 170 kr./mdr. for alle
dagcenterbrugere, giver dette en arlig merindtagt pa 94.600 kr./ar. Det er Byradet, der godkender takster for
brugerbetaling i Helsinger Kommune, sa veelges dette forslag, vil det skulle godkendes i Byradet.

En taksteendring vil betyde, at indsatsen “Plejehjem og HRT har styrket indsats omkring degnrytme, levevis, treening og
aktiviteter for borgere med demens” justeres med 336.400 kr. i 2020 i stedet for de 431.000 kr., der er angivet i scenarie 1
(og med 315.400 kr. fra 2021).

Center for Sundhed og Omsorg indstiller,

at de 609.000 kr., som Helsinger Kommune forventer at f4 mindre i veerdighedsmidler fra 2020, findes ved enten scenarie
1 eller scenarie 2.

Beslutninger Omsorgs- og Sundhedsudvalget 2018-2021 den 13-08-2019

Et flertal, Mette Lene Jensen (V), Duygu N. Aydinogly (A) samt Kristina Kongsted og Lisbeth Lassoe (C) godkendte
scenarie 2.

Ib Kirkegaard (O) stemte imod.



Udvalget ensker udarbejdet et driftsenske pé det samlede beleb, som mangler i finansieringen af tiltag omfattet af
verdighedsmidlerne.

Fravarende:

Bente Borg Donkin

Lene Lindberg

Bilag

1: Horingssvar - Seniorradet - Verdighedsmidler overgar til bloktilskud

2: Heringssvar fra Handicapradet til OSU - verdighedsmidler

Heringssvar fra Seniorradet



Punkt 3: Beslutning: Udvidelse af plejehjemskapaciteten i Helsingor
Kommune

19/8476

Sagen afgores i:
Okonomiudvalget 2018-2021
Indledning

I oktober 2018 blev Byradet i Helsinger Kommune orienteret om en raekke initiativer til bedre skonomisk styring og
visitation af @ldreomradet i kommunen.

Blandt de foreslaede konkrete initiativer pa eldreomradet var, at der til budget 2020 blev udarbejdet en
plejeboligkapacitetsanalyse.

Analysen er i foraret 2019 udarbejdet af Center for Sundhed og Omsorg samt Center for @konomi og Ejendomme.
Analysen var til indledende orientering i Omsorgs- og Sundhedsudvalget den 12. juni 2019.

Formalet med dette dagsordenpunkt er at opsummere det kommende behov for antallet af plejeboliger i Helsinger
Kommune, samt at indstille at mulighederne for kapacitetsudvidelse besluttes ved de kommende budgetforhandlinger for
overslagsarene 2020-2023.

Retsgrundlag

”Bekendtgarelse af lov om almene boliger m.v.” (Almenboligloven)

”Bekendtgerelse af lov om leje af almene boliger” (Almenlejeloven)

”Bekendtgerelse om stette til almene boliger m.v.” (Stettebekendtgerelsen)

”Lov om friplejeboliger”

Relation til vision og tvaergiende politikker

Uddrag fra Vision 2030:

Vi abner muligheder for fellesskaber, der oger livskvaliteten.

Arbejde pé, at alle borgere gennem hele livet har mulighed for at indgé i forskellige former for faellesskaber.

Sagsfremstilling

I Plejeboligkapacitetsanalysen er blandt mange andre ting redegjort for den nuverende kapacitet af plejeboliger, samt det
fremtidige behov for plejeboliger i henholdsvis 2029 og 2039.



Derudover er der skitseret forslag til udvidelse af kapaciteten pa den korte, mellemlange og lange bane.

Der vil i det folgende blive redegjort for hovedpunkterne i Plejeboligkapacitetsanalysen.

For yderligere uddybning henvises til hele rapporten, se bilag 1: Analyse af plejeboligkapacitet.

Helsinger Kommune har primo 2019 en plejeboligkapacitet pa i alt 519 pladser, indeholdende bade permanente pladser,
aflastningspladser og midlertidige pladser.

I plejehjemskapacitetsanalysen anslés det, at der i 2029 realistisk set vil vaere behov for i alt 672 pladser, hvis
fremskrivningen med sund aldring (det vil sige, hvor plejeboligbehovet udskydes med stigende levealder) leegges til grund
for antallet af nedvendige fremtidige plejeboliger i Helsinger Kommune.

Hertil kommer, at der kan modregnes de pladser, der allerede er under opferelse og planlagt i form af et nyt plejehjem i
Hornbak og et nyt sundhedshus, séledes at behovet for kapacitetsudvidelse 1 2029 vurderes at vere i alt 126 pladser (122
permanente pladser og 4 midlertidige pladser).

Ud fra samme parametre som ovenfor, med sund aldring og den forestdende kapacitetsudvidelsen med nyt plejehjem i
Hornbzk og Sundhedshuset, anslés det, at der i 2039 vil vaere behov for yderligere 255 pladser (236 permanente pladser
og 19 midlertidige pladser).

I skemaet nedenfor er vist nuvaerende kapacitet i 2019, samt estimeret behov for plejeboliger i henholdsvis 2029 og 2039:

Ar 2019 2029 2039

Kapacitet 519  +126 +255

Skema 1: Nuveerende kapacitet i 2019, samt estimeret behov for plejeboliger i henholdsvis 2029 og 2039

Mulige losninger er opdelt i:
1. Losninger pa kort sigt over arene 2019-2021

2. Losninger pa mellemlangt sigt over arene 2021-2023
3. Lesninger pa langt sigt fra 2023 og frem

Ad 1) Lasninger pa kort sigt over drene 2019-2021



Det vil pé kort sigt veere muligt at &bne i alt 11 pladser, heraf 9 plejehjemspladser og 2 degngenoptreeningspladser.
Administrationen anbefaler genabning af 7 pladser i 2020 og 4 1 2021.

I skemaet nedenfor er angivet muligheder for at @ge plejeboligkapaciteten pa kort sigt, 2019-2021:

Plejehjem Antal pladser aArl(i)r?;:liisr;trgationens
Gronnehaven 1 nedlukket plads Genaébnes 1 2020
Falkenberg 1 nedlukket plads Genébnes 1 2020
Montebello 1 nedlukket plads Genabnes 1 2020
Kristinehoj 1 nedlukket plads Genabnes 1 2020
Birkebo 1 nedlukket plads Genébnes 1 2021

1 bolig er inddraget til Geninddrages som

Strandhoj anden brug plejebolig i 2020

Helsingor Rehabiliterings- og 2 boliger som blot skal Anbefales istandsat i 2020

Treeningscenter istandsattes
Geninddrages som
3 boliger inddraget til plejeboliger i 2021
Gronnehaven
anden brug

Alternativ seges om
dispensation.

Skema 2: Muligheder for at oge plejeboligkapaciteten pa kort sigt, 2019-2021

Ad 2) Losninger pd mellemlangt sigt over drene 2021-2023

Ved ombygning af eksisterende plejehjem kan der pa mellemlangt sigt etableres 21 til 22 plejehjemspladser ud over de
ekstra pladser, som allerede er planlagt med det nye plejehjem i Hornbaek.

I nedestdende skemaer er der kun medtaget lgsningsforslag, som administrationen ud fra en gkonomisk vurdering kan
anbefale for at gge plejeboligkapaciteten pa mellemlang sigt, 2021-2023:

Plejehjem ?Z;.Z)O liger Administrationens bemcerkninger
Forudsatning for, at tilbygningen kan
. . gennemfores pa mellemlangt sigt, er, at der
Hornbeekhave/Tilbygning 12 i anleegsplanen 2020-2023 indarbejdes

kommunalt grundkapitallan for 12
plejeboliger samt et beleb for projektering
og ombygning af centerbygningen mm.

Hornbeek

Gronnehaven/Centerbygning 9 - 10 1. sal i centerbygningen.



Helsingor En mulighed men boligerne ligger ikke i
naturlig sammenhang med de evrige
plejeboliger, hvorfor driften ikke
umiddelbart vil veere hensigtsmaessig.

Boligerne kan dog malrettes en serlig
beboergruppe, der kan have glaede af at
veere fa. Enten for borgere med en serlig
sveer demenssygdom eller sma lejligheder,
der kan anvendes som omsorgs- og
tryghedspladser eller mellempladser, hvis
utrygheden er for stor i forhold til at
komme direkte hjem fra f.eks. hospital,
men hvor der ikke kraves en almindelig
midlertidig plads.

Lalt 21-22

Skema 3: Overblik over mulighederne for at foroge plejeboligkapaciteten pd mellemlangt sigt, 2021-2023

Ad 3) Lasninger pad langt sigt fra 2023 og frem
Ved vurdering af lgsninger pé langt sigt er der blevet set pa, hvad der kan etableres af yderligere plejeboliger ved

tilbygning samt ved til- og ombygning af eksisterende plejehjem kontra nedrivning med mulighed for opforelse af et helt
nyt plejehjem pa kommunal jord.

I skemaet nedenfor er samlet et overblik over muligheder for at forege plejehjemskapacitet pa langt sigt, 2023 og frem:

o Antal .
Plejehjem plejeboliger Bemcerkninger
Antallet er athengigt af det afledte
behov for udvidelse af
centerfaciliteterne.
Falkenberg
38 - 46 Vejadgang og p-pladser kan blive en
Alsgdrde udfordring.
Vil kreeve dispensation fra lokalplanen
eller en ny lokalplan.
Bogehajgdrd Qntallet eé \./ed. hhv. t11—/obmbygn1ng
52-60 ontra nedrivning og nybygning
Hornbeek Er pa salgslisten.
Helsingor Rehabiliterings- og
Treeningscenter (HRT) 38 - 60 Antallet er ved hhv. til-/ombygning
kontra nedrivning og nybygning
Snekkersten
[ alt 128 - 166

Skema 4: Samlet overblik over muligheder for at forage plejehjemskapacitet pa langt sigt, 2023 og frem



Et alternativ til ovenstdende muligheder for til-/ombygning af kommunale plejehjem kan vere salg af Bagehgjgard og
Helsinger Rehabiliterings- og Treeningscenter, og s bygge et helt nyt plejehjem et andet sted.

Til nybyggeri er der udpeget tre lokaliteter, hvor dette kan vare relevant:
e Halfdan Rasmussens Vej, Hornbaek:

Omrédet ligger i tilknytning til det nye plejehjem i Hornbak og er ejet af kommunen.
e Espergerde Erhvervsomrade:

Arealet er ejet af kommunen.
¢ Cinemabyen:

Arealet er privatejet.

Friplejehjem
En alternativ lgsning kan ogsa vare muligheden for opferelse af et sakaldt Friplejehjem. Dette kraever, at en privat akter

finansierer opferelsen og efterfolgende drifter plejehjemmet. Kommunen har siledes ingen udgifter til anlaeg i den
forbindelse, men har heller ikke hverken anvisningsret- eller pligt.

Taksten for drift af friplejehjem vil blive hgjere end drift af vores eksisterende plejehjem i Helsinger Kommune. I taksten
til drift af friplejehjem skal der indgd omkostninger til fx overhead omkostninger pa 6-7 %, afskrivninger og
kapitalomkostninger pa bygninger (servicearealer) samt udgifter til sundhedslovsydelser jf. Sundheds- og
Zldreministeriets vejledning om afregning med friplejeboligleveranderer (pr. 21. december 2017).

Pé lang sigt kunne der eksempelvis vare to scenarier som vist i skemaet nedenfor:

Alternative losninger pd langt sigt fra 2023 og frem
Scenarie I Kommunalt plejehjem Friplejehjem

Scenarie 2 Friplejehjem Friplejehjem

Skema 5: Scenarie 1 og 2, hvor plejehjemskapaciteten oges ved opforelse af blandt andet Friplejehjem

For at administrationen kan give et mere praecis forslag til lesninger pa lang sigt, skal der afsattes midler til diverse
forundersagelser.

Okonomi/Personaleforhold

1. Losninger pé kort sigt, 2019-2021

Det er muligt pa kort sigt at abne i alt 9 plejehjemspladser pé de eksisterende plejehjem samt 2 midlertidige pladser pa
HRT.



Det er realistisk at dbne pladserne med: 2 midlertige pladser og 2 plejehjemspladser til 1. januar, 2 plejehjemspladser til 1.
april og 1 plejehjemsplads til 1. juli 2020. Der er fremsat et driftsenske omhandlende &bning af de 7 pladser til budget
2020-2023. Med den beskrevne indfasning vil udgiften i 2020 vaere pa 2,686 mio. kr. og 3,136 mio. kr. 1 2021 og frem.

Der kan &bnes yderligere 4 plejehjemspladser fra 2021 og frem. Det er realistisk at abne 2 pladser til 1. januar 2021, 1
plads til 1. april 2021 og 1 pladser til 1. juli 2021. Der er fremsat et driftsenske til budget 2020-2023. Med den beskrevne
indfasning vil udgiften i 2021 vare pd 1,491 mio. kr. og 1,839 mio. kr. 1 2022 og frem.

Der vil vaere behov for en mindre istandsattelse af boligerne, som vurderes at kunne holdes inden for de allerede afsatte
midler til bygningsdrift.

2. Losning pa mellemlangt sigt, 2021-2023

2.1. Ombygning af plejehjemmet Gronnehaven

For at disse pladser kan etableres, er det nadvendigt at foretage istandsattelse og ombygning pa Grennehaven og bygge
yderligere boliger ved Hornbak Have. Ombygning af Grennehaven vurderes at kunne geres for op til 5,0 mio kr. Et
gennemarbejdet projektforslag kan komme frem til en lavere pris. De forventede helarlige driftudgifter til 10
plejehjemspladser er beregnet til 5,0 mio kr. i 2023-prisniveau.

2.2. Tilbygning til Hornbeek Have.

2.2.1. Udgifter

Prisen for tilbygning til Hornbaek Have athanger dels af tilbuddene pa opgaven, men ogsa af procentsatsen for
grundkapitallan pa tidspunktet. Det vurderes, at udgiften til grundkapitallan vil veere mellem 1,6 mio. kr. og 2,0 mio. kr.
Udgifter til grundkapitallén er en finansiel post i kommunens budget og belaster derfor ikke kommunens anlaegsramme.
Skal der etableres flere plejeboliger pa Hornbaek Have, er der ogsé behov for at udvide plejecenteret. Det estimeres at

kunne gores for 3,5 mio. kr. De forventede helarlige driftudgifter til 12 plejehjemspladser er beregnet til 6,1 mio kr. i
2023-prisniveau.

2.2.2. Indteegter:

Skal plejehjemmet udbygges, vil kommunen skulle salge en byggeret til de 12 boliger. Dette vil give en indtaegt pa ca.
1.190.000 kr. Hertil kan laegges statstilskud/servicearealtilskud pa 40.000 kr. pr. bolig, svarende til i alt 480.000 kr.

Kr.
Grundkapital tilskud (estimat) 2.000
Udvidelse af plejecenter (estimat) 3.500

Salg af byggeret -1.190



Statstilskud/servicearealtilskud -480

Lalt 3.830

Skema 6: Estimeret budget for udbygning af Hornbeek have (Alle tal i hele 1.000 kr.)

Der er fremsat et anlaegsforslag pa i alt 5,0 mio. kr. i 2022. Der er ligeledes fremsat et anleegsenske om tilbygning pa
Hornbzk Have pd i alt 3,02 mio. kr. Salg af byggeret pa -1.190 mio. kr. indgar i budget 2020 under salg af ejendomme.

De to driftsforslag samt de to anlagsforslag, der indgar i materialet til budget 2020-2023 er opstillet i skemaet nedenfor:

Antal Ar
Forslag Udgiftstype

Pladser 2020 2021 2022 2023
1 7 Drift 2,686 3.136 3.136 3.136
2 4 Drift 0 1.491 1.839 1.839
3 9-10 Anleg 0 0 5000 0
3 9-10 Drift 0 0 0 5.000
4 12 Anleg 700  2.000 800 -480
4 12 Drift 0 0 0 6.100
Lalt 3.386 6.627 10.775 15.595

Skema 7: Drifts- og anleegsudgifter ved henholdsvis forslag 1 og 2 (Alle tal i hele 1.000 kr.)

3. Losninger pa lang sigt, 2023 og frem

Skal plejehjemskapaciteten udvides med endnu et plejehjem, kraever det en naermere analyse. Der er derfor fremsat
forslag om, at der i anlaegsplanen afsattes 1,0 mio. kr. til forundersogelser. Forunderseggelserne skal afdekke mulige
placeringer, storrelse, modeller for kapacitetsudvidelsen etc.

Kommunikation/Hering
Sagen er til hering 1 Seniorradet.
Indstilling

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

at sagen gér videre ved de kommende budgetforhandlinger for overslagsarene 2020-2023.

Beslutninger Omsorgs- og Sundhedsudvalget 2018-2021 den 13-08-2019

Indstillingen blev godkendt.



Udvalget betonede vigtigheden af, at driftsudgifterne ved oprettelse af nye plejehjemspladser indgar i budgetmaterialet for
alle budgetoverslagsarene.

Udvalget anmoder om at fa et geografisk overblik over befolkningsudviklingen set i ssmmenhang med de eksisterende
plejehjem og udbygningsmulighederne.

Udvalget anmodede samtidig om, at der udarbejdes et overblik over de samlede udgifter over sével anlegs- som
driftsudgifter ved opferelse af henholdsvis et kommunalt plejehjem, et selvejende plejehjem, et privatplejehjem og et
friplejehjem.

Fravaerende:

Bente Borg Donkin

Lene Lindberg

Bilag

1: Analyse af plejeboligkapacitet

2: Drifts- og anlaegsensker - Udvidet plejehjems- og degngenoptraeningskapacitet fra 2020

3: Anlaegsforslag - Tilbygning til Hornbaekhave

4: Horingssvar fra Seniorradet



Punkt 4: Tema: Visitationsanalysen og konsekvenser for kvalitetsstandarder
pa ldreomradet

18/27637

Sagen afgores i:

Omsorgs- og Sundhedsudvalget 2018-2021
Indledning

Budgettet pa &ldreomradet, i seerdeleshed hjemmeplejeomrédet, har i flere ar veeret udfordret. Ligeledes laegger den
steerkt stigende aldredemografi et stort pres pd kommunens fremtidige aldrebudget. Pa den baggrund er der gennemfort
tre analyser pa @ldreomridet. Som beskrevet i sagen ”Analyser pa Aldreomradet” til Omsorgs- og Sundhedsudvalget 12.

juni 2019 drejer det sig om 1) Analyse af plejeboligkapacitet 2019, 2) Analyse af konkurrenceudsattelse pa
hjemmeplejeomradet og 3) Visitationsanalyse.

Visitationsanalysen er udarbejdet af konsulentfirmaet Implement, og heri er der en raekke anbefalinger til, hvordan
styrkede arbejdsgange og processer kan bidrage til en bedre styring af udgifterne pa eldreomradet. Det fremgér bl.a. af
analysen, at kvalitetsstandarderne pavirker den praksis, der er for visitation i kommunen. Analysen anbefaler kommunen
at overveje at have mindre deltaljerede kvalitetsstandarder, som i flertallet af andre kommuner, da dette kan give en
mulighed for at reducere i antallet af visiterede timer.

Visitationsanalysen er vedlagt.

Med denne sag laegges op til en temadreftelse af visitationsanalysen med serligt fokus pa kvalitetsstandarderne som
styringsredskab.

Leder af Forebyggelse og Visitation Lene Bergstein deltager under punktet.

Retsgrundlag

BEK nr. 1575 af 27/12/2014 — Bekendtgerelse om kvalitetsstandarder for hjemmehjalp, rehabiliteringsforleb og treening
efter Servicelovens §§ 79, 83, 83a og 86.

Relation til vision og tvaergiende politikker
Sagen har relation til ”Politik for et veerdigt ldreliv — i Helsinger Kommune 2018-2022".

Sagsfremstilling

1. Visitationsanlysen

Visitationsanalysen har fremsat nedenstaende konklusioner og anbefalinger.

I Visitationsanalysen er der blevet foretaget en sammenligning med fire andre kommuner pé sygepleje og personlig pleje
til kommunens borgere. Analysen indikerer, at der i Helsinger Kommune visiteres til:

¢ en middelhgj til hgj andel modtagere af personlig pleje, som visiteres til et hgjt

antal ugentlige timer.



¢ en gennemsnitlig andel modtagere af praktisk hjeelp, som visiteres til et antal
timer pr. uge der ligger lidt under gennemsnittet.

¢ en hgj andel modtagere af hjemmesygepleje, som gennemsnitligt visiteres til et
hgjt antal timer pr. uge. Endelig er der indikationer p4, at Helsinger har et

gennemsnitligt rehabiliteringsniveau.

Derudover fremgar det, at kvalitetsstandarderne pavirker visitationspraksis, da de politisk vedtagne kvalitetsstandarder i
Helsinger er relativt detaljerede sammenlignet med de evrige kommuners. Resultatet af dette er, at der er starre politisk
sikkerhed for, at en given tilstandsvurdering udleser en bestemt indsats. Omvendt har Visitationen et relativt mindre
radderum til at foretage et fagligt skeon af den enkeltes samlede stattebehov, og dette kan medfore, at der visiteres flere
delindsatser for at deekke hele behovet hos borgeren.

Det fremgar endvidere af analysen, at Forebyggelse og Visitation (visitationsenheden) ikke visiterer flere timer, end der er
budgetteret. Status efter 4 maneder af 2019 er, at visiterede timer er godt 13.000 timer under det forventede/budgetterede.
Dette til trods er det faktiske forbrug (i den kommunale hjemmepleje) ca. 2,2 mio. kr. hgjere end det periodiserede budget,
svarende til en budgetoverskridelse pa ca. 3 %. Udover at optimere pa hjemmeplejedriften kan det overvejes, om
timepriserne er for lave til, at de kan realiseres i Hjemmeplejen. Hvis timepriserne gges, ma serviceniveau og/eller antal
visiterede timer ngdvendigvis reduceres for at opna budgetoverholdelse.

I visitationsanalysen er der en raekke anbefalinger i forhold til organiseringen og tilretteleeggelse af arbejdet i Visitation og
Forebyggelse med henblik pé at sikre mest mulig ensartethed i visitationen samt bedst mulig opfelgning i forhold til
leverandererne, herunder den kommunale hjemmepleje.

1.1. Anbefalinger til Visitation og Forebyggelse

o Afdaekke om der er grundlag for at justere tilgangen til, hvornér en borger har brug for en indsats, og hvor
omfattende den skal vaere (forudsaetter at der gas teettere pa den faktiske visitation).

Opné mindre variation i visitationspraksis.

Styrket opfelgning pa igangvarende indsatser.

get prioritering af rehabiliteringen, som udmenter sig i lavere timebehov.

Udarbejde klarere prioriterings- og planlegningsgrundlag for tilretteleggelsen af visitationen.

Styrke arbejdet med ledelsesinformation og ledelsestilsyn.

Se pa organiseringen i visitationen — sa&rligt sygeplejen.

Endnu tettere opfelgning sammen med leverandererne.

e o o o o o o

2. Anbefalinger til kvalitetsstandarderne

Det er ifolge Lov om social service lovpligtigt for kommunerne at udforme kvalitetsstandarder for omraderne personlig
og praktisk hjelp m.v., rehabiliteringsforleb samt kommunal genoptrening og vedligeholdelsestraning efter lovens §§ 83,
83 a og 86 samt for forebyggende hjemmebesog efter lovens § 79 a. Kvalitetsstandarder er beskrivelser af, hvilken service
kommunens borgere kan forvente at fi pa et givent omrade.

I dag har Helsinger Kommune kvalitetsstandarder pa flere omrader, end loven kraver. Som eksempel kan naevnes
genoptraening efter sundhedsloven, boligtilbud, plejehjem, dagcenter og degnrehabiliteringsophold.



Center for Sundhed og Omsorg har tre forskellige modeller for kvalitetsstandarder under overvejelse:

¢ En detaljeret model (som i dag), hvor alle indsatser og omrader beskrives med indhold og visitationskriterier. Der
tages udgangspunkt i nuvarende kvalitetsstandarder — men med borgervenlig kommunikation og layout.
Kvalitetsstandarderne fungerer bade som informationsmateriale til borgerne og som internt styringsvarktej for
visitatorer og leveranderer.

¢ En generel beskrivende model uden visitationskriterier — med inspiration fra Halsnaes Kommune, som har samlet
deres beskrivelser af kommunens serviceniveau i 7 hafter. Der visiteres hovedsageligt i pakker med
funktionsniveau 1-4 — og i mindre omfang i enkelt-indsatser. Enkeltindsatser bruges fortrinsvis, hvis der er et
serligt fokusomréade hos en borger. De 7 haefter fungerer badde som informationsmateriale til borgerne og som
internt styringsveerktej for visitatorer og leveranderer.

¢ En model med generel og omfattende information — med inspiration fra Kebenhavns Kommune. Som
informationsmateriale til borgerne har de et samlet katalog for borgere over 65 ar og et samlet katalog for borgere
mellem 18-65 &r, hvor visitationskriterierne ikke er angivet. Som internt styringsverktej for visitatorer og
leveranderer har de et politisk vedtaget indsatskatalog, hvor visitationskriterier er angivet. Der visiteres bade i
blokke med faste minuttal (mini, lille, mellem stor og maxi) samt til enkelt-indsatser.

Visitationsanalysen peger pa, at mindre detaljerede kvalitetsstandarder kan give en mulighed for at reducere i antallet af
visiterede timer, hvilket begrundes med, at visitationen i dag har et relativt mindre rdderum til eksempelvis at vurdere,
hvorvidt der kan veare forhold, som kan begrunde et lavere serviceniveau overfor en given borger.

Der er et stort kommunalt rdderum i udformning af kvalitetsstandarder. Borgerne skal kunne bruge kvalitetsstandarden til
at orientere sig om serviceniveauet i kommunen og dermed fa kendskab til, hvilken hjeelp de kan forvente fra kommunen.
Center for Sundhed og Omsorg anbefaler, at der uanset hvilken model, der arbejdes videre med, fortsat arbejdes hen imod
en mere brugervenlig form med fokus pa layout og selvbetjeningsmuligheder.

3. Anbefalinger vedrarende sygepleje

Der er ikke et lovkrav om, at sygeplejen skal konkurrenceudsattes og derved tilvejebringe et frit leverandervalg for
borgerne. Visitationsanalysen viser, at Helsinger Kommune ligger hejt pa antal modtagere af sygepleje-indsatser endda
markant hgjere end sammenlignings-kommunerne. Der ses ligeledes en variation i visitationspraksis til sygepleje pa tveers
af de tre visitationsteams.

Visitationsanalysen peger pa to mulige tilgange til visitation af sygeplejen. I vurderingen af valg af tilgang, ber der vaere
fokus pa muligheden for at reducere i antallet af visiterede sygeplejetimer:

¢ Den nuvarende praksis besvares, hvor visitator bevilger den indsats, sygeplejersken fagligt anmoder om. Samtidig
styrkes fokus pé antal visiterede sygeplejetimer i Forebyggelse og Visitation, ved tettere opfelgning i de forskellige
teams og sammen med hjemmesygepleje-leverandererne. Det betyder, at der skal tilferes flere ressourcer til
systematisk opfelgning, hvilket er lagt ind som forslag til en omlaegning i materialet til budget 2020-2023 (0619-
011 ”Systematisk opfelgning pa sygeplejeindsatser”™).

« Ansvaret for visitation og budget til sygepleje flyttes til Hjemmeplejen. Vealger man dette forslag og gar over til
selvvisiterende sygeplejetimer hos udfererne, vil det kraeve, at der indtenkes ressourcer til udferernes kommende
myndighedsfunktion, herunder opfelgningsopgaven. Der skal her rettes opmarksomhed péd en sammenhang til valg
af godkendelsesmodel eller udbud, hvor sygepleje indgér.

Okonomi/Personaleforhold

De afledte skonomiske konsekvenser af implementering af anbefalingerne i de tre analyser, er kun i et vist omfang
medtaget i budgetsagen for 2020-2023.



I direkte forleengelse af Visitationsanalysen er nedenstdende budgetforslag meldt ind til budgetproces 2020-2023:

Forslag  Titel Besparelse  Indhold

Forslaget leegger op til, at flere borgere
vil kunne klare sig uden en storre
2020: rengeringspakke, sé leenge at de tildeles
90.000 kr.  ydelsen ”Gulvvask™. Indsatsen
indeholder gulvvask svarende til en 2
2021-2023:  veerelseslejlighed, en gang hver anden
104.000 kr.  uge i dagtimerne péd hverdage, under
forudseetning af, at borgeren ikke kan
varetage opgaven selv.

0619- Gulvvask som
002 enkeltydelse

Forslaget legger op til, at der i hvert af
de tre hjemmeplejedistrikter én gang
ugentligt atholdes et made (dvs. tre
Systematisk 2020-2023: meder om ugen), hvor primart
opfelgning pa 838.000 sygeplejeindsatserne gennemgas, og
sygeplejeindsatser kr. indsatserne justeres om nedvendigt. P&
medet deltager en faglig koordinator fra
hjemmeplejen samt to visitatorer fra
Forebyggelse og Visitation.

0619-
011

2020:

3.400.000 Forslaget laegger op til, at der udformes
Fra enkelt ydelser til kr. en pakke-ydelse pa personlig hygiejne,
sr619-  personlig hygiejne hvor borgeren i stedet bliver visiteret til
014 som pakke — tilpasset personlig hygiejne-pakken, som vil
den enkelte borger 2021-2023. indeholde mi.ndre tid, e_nd de enkelte
6.800.000 ydelser geor tilsammen i dag.

kr.

Kommunikation/Hering
Sagen sendes efterfelgende til orientering i Seniorradet og Handicapradet.

Indstilling

Center for Sundhed og Omsorg indstiller,

at udvalget drofter visitationsanalysens anbefalinger med serligt fokus pa kvalitetsstandarderne som styringsredskab.

Beslutninger Omsorgs- og Sundhedsudvalget 2018-2021 den 13-08-2019

Udvalget dreftede visitationsanalysen péa baggrund af sagen og opleg fra administrationen. Spergsmélet om @ndring af
kvalitetsstandardernes form og indhold vil blive taget op i 2020.

Udvalget bad om at fa en status primo 2020 for det gvrige arbejde med implementering af visitationsanalysens
anbefalinger.

Fravarende:



Bente Borg Donkin

Lene Lindberg
Bilag

1: Afrapportering - Visitationsanalyse Helsinger Kommune Maj 2019



Punkt 5: Tema: Analyse af konkurrenceudszttelse pa hjemmeplejeomradet

18/27637

Sagen afgores i:

Omsorgs- og Sundhedsudvalget 2018-2021
Indledning

Budgettet pa eldreomradet, i seerdeleshed hjemmeplejeomradet, har i flere ar veeret udfordret. Ligeledes leegger den
steerkt stigende @ldredemografi et stort pres pd kommunens fremtidige &ldrebudget. P4 den baggrund er der gennemfort
tre analyser pa @ldreomradet. Som beskrevet i sagen ”Analyser pd Zldreomradet” til Omsorgs- og Sundhedsudvalget 12.

juni 2019 drejer det sig om 1) Analyse af plejeboligkapacitet 2019, 2) Analyse af konkurrenceudsattelse pa
hjemmeplejeomradet og 3) Visitationsanalyse.

Med denne sag leegges op til en temadreftelse af analyse af konkurrenceudsattelse pad hjemmeplejeomradet. Analysen er
vedlagt.

Retsgrundlag

Lov om social service

Sundhedsloven

Relation til vision og tveergiaende politikker

Sagen har relation til ”Politik for et vaerdigt &ldreliv — i Helsinger Kommune 2018-2022".
Sagsfremstilling

Analyse af konkurrenceudsattelse pa hjemmeplejeomradet har folgende konklusioner og anbefalinger:

Der er muligheder i at konkurrenceudsatte personlig pleje og praktisk hjelp og dermed overgé fra den nuverende
godkendelsesmodel med, for nervarende, seks private leveranderer, til en udbudsmodel med fa leveranderer. Det vil
medfore oget faglig kvalitet, da kommunen via udbudsmodellen kan skerpe kvaliteten i den private hjemmepleje. Det er
samtidig anbefalingen, at sygeplejen inkluderes i et sddant udbud, séledes at det sikres, af de valgte leveranderer har de
fulde faglige kompetencer.

Okonomi/Personaleforhold
Der vil ikke nedvendigvis vaere ekonomiske besparelser for Helsinger Kommune ved at overga fra den nuvarende
godkendelsesmodel til en udbudsmodel. Ved sammenligning med en undersogelse foretaget af Kammeradvokaten i 2019

fremgér det, at de timepriser, som hjemmeplejen afregnes med (2016-priser) for praktisk hjeelp ligger midt i det interval,
som skennes at vaere markedsprisen. For personlig pleje ligger Helsinger Kommunes afregningspriser i den lave ende.

Det vurderes, at flere af markedets aktarer vil vare interesserede i at afgive tilbud pd hjemmeplejeomradet i Helsingor
Kommune.

Kommunikation/Hering

Sagen sendes efterfelgende til orientering i Seniorradet og Handicapradet.

Indstilling

Center for Sundhed og Omsorg indstiller,



at udvalget drefter analyse af konkurrenceudsettelse pd hjemmeplejeomrédet.

Beslutninger Omsorgs- og Sundhedsudvalget 2018-2021 den 13-08-2019

Udvalget dreftede analysens indhold, og besluttede at genoptage dreftelsen i 2. halvér af 2020.
Fraverende:
Bente Borg Donkin

Lene Lindberg
Bilag

1: Analyse af konkurrenceudsattelse pd hjemmeplejeomradet, 14.5.



Punkt 6: Meddelelser/Eventuelt

19/130

Sagen afgores i:

Omsorgs- og Sundhedsudvalget 2018-2021
Sagsfremstilling

Puljemidler til café for ensomme ldre i Frivilligcenter Helsinger

Frivilligcenter Helsinger har faet bevilliget midler fra Sundhedsstyrelsen til at videreudvikle og drive en café for &ldre
borgere (serligt maend), som kaemper med ensomhedsproblematikker. Projektet er et partnerskab med Helsinger
Kommunes Center for Sundhed og omsorg.

Cafeen, der skal videreudvikles, er en eksisterende café, som kommunens sygeplejersker for social- og mental
rehabilitering i dag atholder hver fredag i samarbejde med frivilligcenteret. Malgruppen er de borgere, som har veret i
forlgb hos de kommunale rehabiliteringssygeplejersker.

I lobet af en toaring projektperiode vil fokus vere p4, at vartsskabet for cafeen overgar fra kommunens
rehabiliteringssygeplejersker til Frivilligcenteret. En projektleder i Frivilligcenteret vil arbejde p4, at cafeen bliver s&
baeredygtig som mulig, ved fx at rekruttere og uddanne frivillige, der kan sta for cafeen. Endvidere skal cafeen udvikles
fra at veere et lukket tilbud, hvor det kun er kommunens rehabiliteringssygeplejersker, der rekrutterer til tilbuddet, til at
vere en dben café, som ogsé andre kommunale medarbejdere, Frivilligcenteret mv. kan henvise borgere til. Der skal
desuden fokuseres yderligere pé, at cafeen fungerer som brobygger til foreningslivet, s& borgerne kan beveaege sig fra
cafeen og videre ud i foreningslivet.

Frivilligcenteret har det overordnede ansvar for projektet. I Center for Sundhed og Omsorg vil
rehabiliteringssygeplejerskerne vare involveret i projektet.

Beslutninger Omsorgs- og Sundhedsudvalget 2018-2021 den 13-08-2019

Orientering foretaget.

Centerchef Margrethe Kusk Pedersen, som samtidig er konstitueret hjemmeplejeleder orienterede om drift af
hjemmeplejen frem til ny leder forventes ansat pr. 1. oktober 2020.

Fravaerende:
Bente Borg Donkin

Lene Lindberg



Punkt 7: Beslutning: Godkendelse af referat

Sagen afgores i:
Omsorgs- og Sundhedsudvalget 2018-2021
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