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Punkt 1: Tema Enggarden przsentation

16/2946

RESUME:

Udvalget har ensket en gennemgang af Enggarden, med henblik pa at drefte serviceniveauet over for borgerne.
INDSTILLING:

Administrationen indstiller, at prasentationen dreftes og tages til efterretning.

SAGSFREMSTILLING:

Preesentationen af Enggarden skal danne grundlag for en efterfolgende politisk dreftelse af Enggardens fysiske og
gkonomiske rammer, og hvilket serviceniveau det giver mulighed for at tilbyde borgerne.

Oplaegget vil vere en beskrivelse af Enggérdens fysiske, organisatoriske og ekonomiske rammer, eks. beskrivelse af
afdelingerne og boligerne.

Oplaegget vil komme rundt om de temaer og spergsmal som er rejst i Social- og Sundhedsudvalgets mode den 11. august
og den 1. september:

Bemanding ift faglighed og dag/aften/nattevagter

Ledelsesmassigt tilsyn

Mal for plejefaglighed

Trivsel og rekruttering

Sygefraveer og vikardekning

Der vil blive foretaget sammenligning med et plejecenter i en sammenlignelig kommune.

LOVE/REGLER:

Ingen bemerkninger.

OKONOMI/PERSONALEFORHOLD:

Ingen bemerkninger.

KOMMUNIKATION/HORING:

Ingen bemerkninger.

RELATION TIL POLITIKKER:

Ingen bemerkninger.

BESLUTNINGSPROCES:

Social- og Sundhedsudvalget den 31. oktober 2016.

BESLUTNING: Social- og Sundhedsudvalget den 31-10-2016
Forslag fra Liste T:

Forvaltningen fremlaegger til neste SSU et konkret oplaeg til mél for Enggérdens, herunder fysiske og ekonomiske
rammer samt serviceniveau i fremtiden.

Godkendt.

Preaesentation til efterretning.

Morten Dreyer (O) var ikke til stede.



Punkt 2: Velferdsteknologi principper for indferelse

16/1262

RESUME:

Udvalget skal behandle udkast til principper for indferelse af velfeerdsteknologi i Sundhed og Omsorg.
INDSTILLING:

Administrationen indstiller at Social- og Sundhedsudvalget godkender udkast til principper for indferelse af
velfaerdsteknologi i Sundhed og Omsorg.

SAGSFREMSTILLING:

Udvalget bemyndigede pd made den 3. oktober administrationen til at udarbejde et udkast til principper for indferelse af
velferdsteknologi i Sundhed og Omsorg. Udkastet til principper er inspireret af Odense Kommune, som har arbejdet
malrettet og systematisk med at indfere velfaerdsteknologi til lesning af den kommunale velfzerdsopgave i sundheds- og
omsorgsomradet.

Principperne skal fastlegge, hvilke regler administrationen skal folge med hensyn til at erstatte medarbejdere med
teknologi, hvorvidt teknologien er et valg for borgerne, og hvordan gkonomien fordeles mellem kommunen og den
enkelte borger.

Velfaerdsteknologi skal skabe vaerdi for borgeren, kommunen, medarbejderne og virksomhederne.

Arbejdet med velferdsteknologi i Drager Kommune skal:

o Styrke borgernes muligheder for at leve selvstaendige og selvhjulpne hverdagsliv
¢ Styrke medarbejdernes arbejdsmiljo
¢ Sikre kommunale velfeerdsydelser med reduceret eller nuvaerende omkostningsniveau

Administrationen foreslar folgende principper (se uddybning i bilaget ”Principper for at indfere velfzerdsteknologi i
Drager Kommune — udkast”).

Princip for velfaerdsteknologi til erstatning af medarbejdertimer
¢ Hvis en velfzerdsteknologi kan erstatte medarbejdertimer, skal velfeerdsteknologien veare det foretrukne tilbud.
Princip for overvagningsteknologier

¢ Anvendelse af overvagningsteknologi (GPS) skal folge retningslinjer og kriterier for magtanvendelse jf.
Serviceloven.

Princip for gkonomisk byrdefordeling

¢ konomisk byrdefordeling skal folge geeldende praksis vedrerende hjelpemidler og forbrugsgoder, jf. Serviceloven
mv., eller efter konkret politisk beslutning i henhold til Kommunalfuldmagten.

Principper med fokus pa borger- og medarbejderunderstottelse som skal:
- Sikre inddragende dialog og kommunikation

- Understette rehabilitering

- Baseres pa behov blandt borgere og medarbejdere

Principper med fokus pa arbejdsmilje som skal:
o Sikre attraktive arbejdspladser
Principper med fokus pad gkonomi og omkostninger som skal:

o Sikre realisering af skonomisk potentiale
¢ Fokus pé effektiv implementering



Forvaltningen anbefaler at principperne sendes til horing i hhv. ZAldreradet og Handicapréadet. Sidelebende droftes sével
principper som konkret anvendelse i MED-udvalget for Sundhed og Omsorg.

LOVE/REGLER:
Ingen bemeerkninger.

OKONOMI/PERSONALEFORHOLD:

Principperne fastleegger de regler, administrationen skal folge med hensyn til, om medarbejdere erstattes med teknologi,
og hvorvidt teknologien er et valg for borgerne, og hvordan gkonomien fordeles mellem kommunen og den enkelte
borger.

KOMMUNIKATION/HORING:

Aldreraddet og Handicapradet.

RELATION TIL POLITIKKER:

Ingen bemarkninger

BESLUTNINGSPROCES:

Social- og Sundhedsudvalget den 31. oktober 2016.

BESLUTNING: Social- og Sundhedsudvalget den 31-10-2016
Godkendt.

Morten Dreyer (O) var ikke til stede.
Bilag

Principper for at indfere velferdsteknologi i Drager Kommune - udkast.docx



Punkt 3: Velferdsteknologi konkrete initiativer

16/1262
RESUME:

Udvalget kan vaelge et eller flere projekter inden for velfardsteknologi, som kan afpraves og evt. efterfelgende
implementeres i Drager Kommune i 2016 og 2017.

INDSTILLING:

Administrationen indstiller,

1. at udvalget veelger initiativerne ’Stettestrempe af- og patager’ samt ’Planlaegningsskaerme’ som forseg, til indferelse
12016 og 2017 for verdighedspuljemidlerne.

2. at udvalget far evalueringen af de gennemforte forseg til efterretning, med henblik pa beslutning om nye forseg
eller implementering i fuld skala.

3. at administrationen felger kommende evalueringer af velferdsteknologiske losninger fra bl.a. Odense Kommune,
med henblik pa at vurdere om der er andre relevante losninger som ber testes i Drager Kommune.

SAGSFREMSTILLING:

Udvalget bemyndigede pa mede den 3. oktober administrationen til at udarbejde et udkast til konkrete initiativer til
indferelse af velferdsteknologi i Sundhed og Omsorg.

Udgangspunktet for at indfere teknologi skal vare, hvilken problemstilling, der enskes lost, jf. dagsordenspunktet
"principper for indferelse af velfeerdsteknologi’ pa dette udvalgsmede.

Udvalget udtrykte enske om, at administrationen undersgger en reekke konkrete teknologier i sagsfremstillingen, derfor er
problemstillingen, som teknologien vil kunne lose forsegt, indkredset. I hvert tilfeelde vil der desuden vere en vurdering
af forudsetninger for, at teknologien vil kunne virke i Drager Kommune.

Drager Kommune tager afset i Odense Kommunes businesscases, fordi Odense har arbejdet malrettet og systematisk med
at indfere velfaerdsteknologi, der virker og har en positiv business case / implementeringscase.

Administrationens forslag til konkrete teknologier er:

1. Stettestrompe af- og patager

2. Intelligente bleer

3. GPS

4. Planleegningsskaerme

5. Medicinindtag, fx videoopkald til borger

Stettestrompe af- og patager

Formalet er at gore borgere uafthengige af hjemmeplejen ved af- og patagning af stettestromper. Odense kommune
afprover aktuelt forskellige modeller af stottestrompe af- og patagere. Projektet slutter i 1. kvartal 2017, hvorefter
resultaterne kan anvendes i Drager Kommune.

Forelebige resultater viser, at af de borgere, der modtager hjlp til af- og patagning, vil 18 % blive selvhjulpne med
patagning at stremper. Resultatet pa, hvor mange, der selv kan tage stremper af, foreligger ikke endnu.

I Drager Kommune er den relevante malgruppe ca. 40 borgere, der ikke modtager daglig hjelp udover af- og patagning af
stremper.

For borgerne betyder det oget fleksibilitet og frihed til at felge egen degnrytme, hvis man selv kan st op om morgenen,
ude at skulle afvente hjalp til at tage stettestromper pé. For den gruppe borgere, som ikke modtager anden hjelp, vil det
formodentlig opleves som meget positivt.

For Hjemmeplejen vil en nedbringelse af antallet af besog i de travle morgentimer vaere en stor gevinst, ligesom
arbejdsmiljeet lettes. Der kan konkret spares tid til bade kersler og besog.

Afhengigt af de konkrete modeller der valges, og erfaringerne fra Odense, vil der blive udarbejdet en mere pracis
okonomisk businesscase.

Intelligente bleer
Formalet med elektroniske bleer er at sikre en bedre udredning af borgernes inkontinensproblemer. Det betyder at
borgerne vil opleve en foraget livskvalitet, da de kun vil fa skiftet ble, nér det er nedvendigt og derfor ikke kontrolleres i



lobet af dagen og natten. Gevinsten vil desuden vare, at der vil vare en besparelse ved fzerre skift samt ved, at den
enkelte borgeres behov daeckkes med den rette storrelse ble.

I Odense skennes, at 25 % af alle borgere med blebevilling 1 hjemmeplejen vil vere kvalificeret til at & en elektronisk
inkontinensudredning en gang arligt, og at der kan opnas besparelse pé blestorrelse og antal skift.

Bleleveranderens analyse af forbruget i Drager Kommune viser, at borgernes blestarrelse statistisk svarer til en
hensigtsmessig tildeling sammenlignet med leveranderens evrige kommuner. Det betyder, at den gkonomiske gevinst ved
indforelse af intelligente bleer vil vare begranset.

Omkostningerne ved indferelse af intelligente bleer vil, udover indkeb af bleerne og licens til brug af database mv., som
minimum fordre, at der i Drager Kommune ansattes en inkontinenssygeplejerske, og at der sker en kompetenceudvikling
af medarbejderne.

GPS
Formélet med at indfere GPS er at kunne finde personer med demens, der er blevet vaek efter *vandring’ bort fra
plejehjem eller bolig.

Det har ikke vaeret muligt, med den korte tidshorisont at finde en businesscase om gkonomien i brug af GPS.

Administrationen indstiller derfor, at Drager Kommune fortsatter brug af GPS under "personlige alarmer og
pejlesystemer”, der er omfattet af Servicelovens regler om magtanvendelse § 125. Og at stillingtagen til en udvidet brug
af GPS forst sker, nér eller hvis der pa nationalt plan foreligger en business case pa dette.

Omkostningerne ved udvidet brug af GPS 1 Drager Kommune vil udgeres af:
- Keb af GPS sporingsenheder

- Fast betaling til abonnement

- Vedligeholdelse og opdatering af GPS

- Personale der skal overvage og handle, nar GPS enheden alarmerer

Fordelene vil vare gget tryghed hos plejepersonalet og familierne til de borgere, der métte forlade boligen og blive vak
(statistisk set 3 borgere arligt i Drager), samt besparelse til politiets eftersegning af den forsvundne.

Der findes ikke en opgarelse over hvor mange mennesker med demens, der vandrer bort fra deres bolig og bliver vek.
Nationalt Videncenter for demens angiver pa baggrund af tal fra Nordsjallands politi, at tallet skennes at vere ca. vere
1000 mennesker med demens om &ret i Danmark.

Drager udger ca. 3 promille af Danmarks befolkning og vil dermed statistisk set arligt have 3 borgere med demens, der
forlader boligen og bliver vek.

Problemet kan i nogen grad forebygges ved at tilbyde den fornedne pleje og omsorg, meningsfuld beskeftigelse og ved at
plejeboligerne og de tilherende udearealer indrettes til personer med demens og deres s@rlige behov. Endelig kan der
anvendes andre teknologiske hjelpemidler eksempelvis trykfelsomme matter, koder pa der (benyttes pd Enggérdens afd.
D) og kugledyne, som deemper uro (anvendes ogsé i dag). En person med sver demens er ikke i stand til at klare sig selv
og er afhangig af, at andre tager vare pa sikkerheden.

Lovgivningen tillader ikke, at darene pa plejehjem lases, og det er ikke realistisk med permanent manuel overvagning af
alle beboere.

GPS-sporingsenheder falder ind under kategorien "personlige alarmer og pejlesystemer"”, der er omfattet af Servicelovens
regler om magtanvendelse § 125.

Ifelge Serviceloven kan en personbaren GPS anvendes, medmindre den pageldende modsetter sig dette. Hvis personen
modszatter sig, kan den lokale kommunalbestyrelse treeffe afgerelse om, at GPS mé anvendes alligevel. Det forudsatter, at
der er risiko for, at personen ved at forlade bo- eller dagtilbuddet udsetter sig selv (eller andre) for fare. Tilladelse til brug
af GPS mod pédgaeldendes vilje geelder normalt for en begranset periode, men kan ogsa geres tidsubegranset.

Kommunerne har forskellig praksis vedrerende anskaffelse af GPS til borgere med demens. I nogle kommuner opfordres
borgeren eller dennes parerende til selv at anskaffe en GPS. I andre tilfeelde bevilges GPS som hjaelpemiddel efter
Servicelovens § 112. Nogle kommuner har valgt at kabe et antal GPS-enheder til udlan. Det kan ogsé vere det enkelte
plejecenter, der indkeber GPS til brug i plejen.



Flere typer GPS-enheder kraever et abonnement, og der vil derfor, udover anskaffelsen, ogsa vare driftsomkostninger. Det
er forskelligt fra kommune til kommune, hvem der betaler for abonnementet. Der kan ogsa opsté behov for
vedligeholdelse af GPS-enheden og deraf folgende omkostninger.

Det kan vare en udfordring at sikre, at personen med demens barer GPS-enheden pa sig. Pagaldende er sjeldent selv i
stand til at huske det, har méske ikke indsigt i, at der er behov for en GPS og forstar heller ikke, hvad en GPS er. Ofte méa
omsorgsgiveren sikre sig, at GPS’en er i den jakke eller taske, som personen med demens tager med, eller at GPS’en
bares pa kroppen hele tiden.

Planleegningsskaerme

Sekoia er et digitalt veerktej til pleje- og omsorg, der laser mange planlagnings- og administrative opgaver i @ldreplejen. |
Drager Kommune vil det i forste omgang vere relevant at teste pa en mindre del af Omsorgscentret Enggarden, svarende
til ca. 30 borgere.

Lesningen bestar af touch-skaerme med situationstilpassede apps, som installeres hos den enkelte borger. Ved hjelp af
skeermene far personalet adgang til al den viden, der er brug for. Resultatet er bedre pleje, faerre fejl, mere arbejdsglaede
og ikke mindst tid og fokus til den enkelte borger. Varktajet er udviklet i teet samarbejde med eksperter inden for pleje og
omsorg.

Formalet med skeermene er at give medarbejderne et overblik over dagens opgaver — bade i forhold til den enkelte borger
og i forhold til afdelingens samlede opgavemangde.

Sekoia er en aben software platform/lesning til applikationer pa velfeerdsomradet. Udvalget af applikationer kan tilpasses
brugernes forskellige behov omkring bl.a.:

Daglige opgavelister

Aktivitetskalendere

Videokommunikation

Telemedicin

Blebestilling

@vrige apps med fokus pa sundhed eller socialt indhold.

Skaermene giver medarbejdere et hurtigt overblik over de opgaver, der skal udferes dagligt — bade rutineopgaver (at
hjelpe borgere op, bad, medicinregistrering mm.), samt enkeltstdende opgaver (eksempelvis friser, tandleegetider, bestille
bleer mm.). Med et nyt omsorgssystem, skal der etableres en snitflade via skeermene, s& den mest nedvendige
dokumentation kan foretages fra skeermene (eksempelvis a&ndring i medicin, endringer i handleplan og daglig
dokumentation).

Lasningen malrettes medarbejdere i forhold til planleegning/koordinering af arbejdsopgaver og aktiviteter omkring
borgeren. Der findes ogsé en flade ud mod borgeren, som viser borgerens kalender, giver mulighed for at here radio, fa
vist lokal vejrudsigt og fé vist billeder. Parerende har mulighed for at logge pa borgerfladen via password. Parerende kan
saledes leegge aftaler i borgerens kalender og leegge personlige billeder ind pa borgerens skaerm.

Der er to forskellige indgange/brugerflader til hver skaeerm: En borger- og en medarbejderrelateret. Borgerens brugerflade
er standard pé skaermen. Medarbejderens brugerflade tilgds med brugernavn og password eller kortleser.

Indforelse

Det skennes, at indferelsen af skeermene vil kraeve brug af ca.:
12 ledelsestimer (12 timer pr. leder)

24 superbrugertimer (12 timer pr. superbruger)

40 gvrige personaletimer (2 timer pr. gvrig medarbejder)

Investering og drift over 3 dr

Investering:

Licens 75.000 kr. pr omsorgscenter til implementering

Skaerme 25.000 kr. pr. omsorgscenter og 1000 kr. pr skeerm

ved fx 33 skaerme =1 alt 25.000 + 33.000 + 75.000 = 133.000 kr.

Drift over 3 ar:
Licens 300 kr. pr skeerm pr. méned. Med 33 skaerme svarer det til ca. 119.000 kr. pr. ar.

Forudscetninger
Skaermene og kortlesernes levetid er vurderet til 4 ar.



Gevinster

33 % mindre kontortid

73 % feerre utilsigtede handelser

+19 minutter mere tid med borgerne pr. vagt

Effektivitetslaft (pr. plejecenter), 4.000 - 10.000 timer arligt ved hhv. 50 og 120 beboere.
Gevinstopgerelsen er baseret pa tredjepartsobservationer fra flere danske kommuner.
I bilaget ses Odense Kommunes beregninger for realisering af gevinster.

I Drager Kommune ville en pilotafprevning for 30 borgere forventes at have en besparelse af medarbejdertid svarende til
2400-2500 timer om é&ret eller ca. 1,2 &rsvaerk. Herfra skal treekkes driftsudgiften pé ca. 119.000 kr. og anleegsudgifter
svarende til ca. 33.000 kr. pr. &r i en 4-arig cyklus, i alt ca. 152.000 kr. pr. ar.

Besparelsen skal beregnes naermere ift de afloftede opgaver og en gennemsnitstimeleon for hhv. en hj@lper, assistent og
sygeplejerske, men der kan forventes en positiv businesscase.

Hjeelp til medicinindtag mm.

Odense Kommune er i opstart med afprevning af videolosning til erstatning af et almindeligt hjemmeplejebesog.
Administrationen anbefaler, at Drager Kommune afventer Odense Kommunes evaluering af afprevning.
Praesentation af en af mange mulige teknologier pa omradet "'DoMyDay’ er vedhaeftet i bilag til sagen.

Her fremhaves bl.a., at DoMyDay kan:

- Skabe struktur og selvsteendighed i borgerens dag

- Hjeelpe borgere med kognitiv funktionsnedsattelse

- Gore formidling til kontakter nemmere.

- Overblik over livshistorie, hvilket kan give ro og tryghed til borgeren

LOVE/REGLER:
Ingen bemerkninger.

OKONOMI/PERSONALEFORHOLD:

Finansiering sker inden for afsatte midler i Verdighedspuljen, i forste omgang til test af projekter i mindre skala.
Der er mulighed for at overfere verdighedsmidlerne til 2017.

Ved fuld udrulning vil de lgbende driftsomkostninger kunne dakkes ved reduktion i personalets tid.
Okonomien i det enkelte projekt vurderes efter testfasen.

KOMMUNIKATION/HORING:

Aldreradet.

RELATION TIL POLITIKKER:

Ingen bemerkninger.

BESLUTNINGSPROCES:

Social- og Sundhedsudvalget den 31. oktober 2016.

BESLUTNING: Social- og Sundhedsudvalget den 31-10-2016
Ad 1. Andringsforslag fra C:

C gruppen foreslar, at indsatsomraderne 1-5 godkendes.

Godkendt.

Ad 2-3:
Godkendt.

Morten Dreyer (O) var ikke til stede.
Bilag



Ver. 1.0. Kommissorium implementering af strempepatager-kuffert.pdf
BC Sekoia planlegningsskaerm - Ekstern.docx

BC Elektroniske bleer - Ekstern.docx

GPS - artikel Nationalt videncenter for demens 2016 bilag.docx
Eksempel pé finansiering af skaerme og drift.docx

DoMyDay prasentation.pdf

Besparelser fordelt pa beboere Sekoia.pdf



Punkt 4: Godkendelse af takster til budget 2017 - SSU

15/2653
RESUME:

Kommunalbestyrelsen besluttede i forbindelse med vedtagelsen af budget 2017-2020 den 6. oktober 2016, at taksterne for
2017 fastsettes i overensstemmelse med det vedtagne budget, hvorefter de genberegnede takster sendes til behandling i
de respektive udvalg og endelig godkendelse i Kommunalbestyrelsen.

INDSTILLING:
Administrationen indstiller, at taksterne pd udvalgets omréde godkendes.

SAGSFREMSTILLING:
Vedlagt som bilag er det samlede takstbilag efter genberegning.

Pé Social- og Sundhedsudvalgets omrade er der ingen genberegnede takster. Der er dog e&ndringer i tekstbeskrivelsen pa
omradet, som herved sendes til godkendelse.

Tekstendringerne er markeret med red skrift 1 bilaget og vedrerer takstdefinitionerne pa Daghjemsophold og
Servicepriser for beboere pad Enggérden.

LOVE/REGLER:

Ingen bemerkninger.
OKONOMI/PERSONALEFORHOLD:
Ingen bemerkninger.

KOMMUNIKATION/HORING:

Taksterne generelt offentliggeres pd kommunens hjemmeside efter Kommunalbestyrelsens endelige godkendelse den 24.
november 2016.

RELATION TIL POLITIKKER:
Ingen bemerkninger.
BESLUTNINGSPROCES:

Social- og Sundhedsudvalget den 31. oktober 2016.
Okonomiudvalget den 17. november 2016.
Kommunalbestyrelsen den 24. november 2016.

BESLUTNING: Social- og Sundhedsudvalget den 31-10-2016

Anbefalet, for sa vidt angar SSUs omrade.

Morten Dreyer (O) var ikke til stede.
Bilag

Endelig takstoversigt budget 2017



Punkt 5: Fasttilknyttede laeger pa plejecentre

16/2978
RESUME:

Der er indgéet aftale mellem PLO-Hovedstaden, kommunerne i hovedstaden og Region Hovedstaden den 30. september
2016, som gor det muligt at knytte praktiserende laeger til plejecentrene. Denne aftale muligger tilknytning af 3-4
praktiserende leeger til Omsorgscentret Enggarden.

INDSTILLING:

Administrationen indstiller, at der gives mulighed for at tilknytte 3-4 praktiserende laeger til Omsorgscentret Enggérden,
med henvisning til den indgdede aftale af 30. september 2016, som muligger fast tilknytning af praktiserende leger til
plejecentre.

SAGSFREMSTILLING:

Aftale om laeger fast tilknyttet plejecentre i hovedstadsregionen

For at sikre et godt og ukompliceret samarbejde mellem leger og plejecentre har PLO-Hovedstaden, kommunerne i
hovedstaden og Region Hovedstaden den 30. september 2016 indgaet en aftale, som ger det muligt at knytte praktiserende
laeger til plejecentrene. Aftalen er en regional udmentning af PLO, Staten, Danske Regioner og KL’s initiativ om faste
leeger tilknyttet plejecentre.

Aftalens parter anbefaler, at fasttilknyttede plejecenterlaeger normalt har tilmeldt mellem 25 og 30 patienter pr.
plejecenter.

Betydning for Drager
Omsorgscentret Enggérden rader over 99 pladser. Ifelge anbefalingen fra aftalens parter vil der altsa kunne knyttes 3-4
praktiserende leeger hertil. Dette er administrationens anbefaling.

Aftalen muligger at beboerne far tilbud om at blive tilknyttet en tilknyttet praktiserende leege som patient, i det omfang
leegen har &bent for tilgang af nye patienter.

Der er desuden mulighed for, at Enggardens personale kan f4 bide generel og konkret sundhedsfaglig rddgivning fra en
tilknyttet leege.

Afregning sker i henhold til den indgéede aftale. Administrationen vurderer modeller for at sikre at der er styr pa
udgifterne. Det er forventningen at et gget samarbejde med de lokale leeger kan medvirke til en hej faglig standard pa
plejecentret og i de midlertidige pladser, og mindske antallet af forebyggelige indleeggelser og genindleggelser.

LOVE/REGLER:
Ingen bemerkninger.

OKONOMI/PERSONALEFORHOLD:

Der er afsat 100 mio. kr. i perioden 2016-2019 til den samlede ordning pé landsplan, som ogsa dakker en
konsulentkontrakt. Fordelingen sker efter bloktilskudsnegglen. Drager Kommune andel udger ca. 240.000 kr.

KOMMUNIKATION/HORING:

Zldreradet.

RELATION TIL POLITIKKER:

Ingen bemerkninger.

BESLUTNINGSPROCES:

Social- og Sundhedsudvalget den 31. oktober 2016.

BESLUTNING: Social- og Sundhedsudvalget den 31-10-2016
Forvaltningen undersgger mulighederne for at indgé aftaler med laeger i Drager, med henblik pa en ny behandling i
udvalget.

Morten Dreyer (O) var ikke til stede.

Bilag



Aftale om fast laeger tilknyttet plejecentre - Plejecenteraftale underskrevet 300916.pdf

Aftale om fast laeger tilknyttet plejecentre - Feelles vejledningsbrev til kommuner og leeger om fasttilknyttede
plejecenterleger.pdf

Aftale om fast leeger tilknyttet plejecentre - Bilag - 1 Konsulentkontrakt til fast tilknyttede laeger til plejecentre.docx



Punkt 6: Fortsat dreftelse om enske om malrettet visitering af flygtninge

16/1807
RESUME:

Pa mede i Social og Sundhedsudvalget den 11. august 2016 blev sagen vedr. visiteringsensker af bestemte malgrupper af
flygtninge behandlet. Sagen blev udsat til neermere dreftelse i november 2016.

INDSTILLING:

Administrationen indstiller, at udvalget beslutter, om Drager Kommune fremadrettet skal ansgge om visitering af serlige
flygtningegruppe.
SAGSFREMSTILLING:

Pa kommunalbestyrelsens temamede vedr. flygtninge 9. juni 2016 blev det besluttet, at sag vedr. visiteringsensker af
bestemte malgrupper af flygtninge behandles pa nastkommende made i Social- og Sundhedsudvalget.

Pa made i Social- og Sundhedsudvalget 11. august 2016 blev folgende forslag besluttet:
”Sagen udsettes til droftelse i november 2016 med henblik pé dreftelse af om der skal indgives ansegning.”

Baggrund

Hvert ar fremsender Udlendingestyrelsen en generel beskrivelse af den forventede flygtningeprofil for dret samt et
visiteringsskema til kommunerne. Pa baggrund af flygtningeprofilen kan kommunerne ansege om tildeling af prioriteret
malgruppe af flygtninge, sdfremt kommunerne har serlige ensker eller mulighed for at skabe gode rammer for
integrationen for den enskede malgruppe.

Visiteringsskemaet skulle i ar have veret indsendt til Udleendingestyrelsen senest 15. marts 2016, hvilket Drager
Kommune ikke har gjort, da der ikke har veret tradition for det tidligere.

Udlandingestyrelsen forseger s vidt muligt at imedekomme kommunernes ensker, men der tages ogsé udgangspunkt i
kvotefordelingen samt den enkelte flygtnings forhold og forholdene i kommunen. I 2016 har omkring 50 kommuner
indsendt visiteringsgnsker.

Kommunerne skal i visiteringsskemaet bl.a. oplyse hvilke nationaliteter, der allerede findes i kommunen, samt hvilke
tolkemuligheder der findes i eller neer kommunen. Derudover skal kommunerne oplyse om arbejdsmarkedsforhold,
herunder om der er virksomheder, hvor der er mangel pa arbejdskraft. Kommunerne bedes tage stilling til, hvorvidt de
ensker at modtage uledsagede unge og kvoteflygtninge.

Drager Kommunes erfaringsgrundlag
Administrationen kan oplyse, at kommunen indtil videre primaert har modtaget flygtninge fra Syrien, Eritrea og
Afghanistan, og enkelte fra Iran, Kosovo, Serbien og Ghana.

Kommunen modtog i starten primeert enlige maend, der segte om familiesammenforing, samt enkelte kvinder og familier.
Dog har Drager Kommune den sidste tid modtaget et starre antal reelt enlige mend samt kvinder. Derudover har vi
modtaget enkelte kvinder pa § 7 stk. 3, hvilket betyder, at de forst kan ansege om familiesammenfering efter 3 ar.

Administrationen har p& nuvaerende tidspunkt felgende overvejelser i forhold til visiteringsensker:

¢ De nye regler for integrationsydelsen har forstaerket den allerede eksisterende mangel pa billige boliger i
kommunen. Administrationen er generelt udfordret i forhold til at kunne anvise billige permanente boliger, hvor
borgerne ville kunne atholde huslejen. I forhold til permanente boliger kunne det vare hensigtsmaessigt at anmode
om modtagelse af flygtningefamilier, da administrationen har sterre mulighed for at anvise familierne til
permanente boliger. Som tidligere oplyst tildeles kommunen primeert 3 og 4 vaerelseslejligheder med husleje til
omkring 10.000 — 12.000 kr.

o [ forhold til midlertidige boliger vil det veere mere hensigtsmeessigt at anmode om enlige flygtninge, da det vil vere
nemmere for administrationen at boligplacere i midlertidige boliger, iser fordi der er en forventning om, at
boligplacering i midlertidige boliger bliver mere langvarig som folge af bl.a. indferelse af integrationsydelsen samt
mangel pé billige 1 og 2 vaerelseslejligheder generelt i kommunen.

¢ P4 baggrund af nuveerende erfaringer af primer modtagelse af enlige mend fra Syrien og Eritrea er der et gnske om
fortsat modtagelse af mélgruppen, da de fokuserer pé hurtigere selvforsergelse.

o Ifolge nuveerende erfaringer er flygtninge med eventuel baggrund inden for servicefaget hurtigere i arbejde end
andre, da der er gode muligheder for beskeftigelse i f.eks. lufthavnen samt hoteller, restauranter og butikker i



Ke@benhavnsomradet.

Safremt udvalget beslutter, at Drager Kommune fremadrettet skal indsende visiteringsensker, vil det forelaegges til
politisk behandling, ndr administrationen modtager Udlendingestyrelsens flygtningeprofil i marts 2017.

Udlandingestyrelsens flygtningeprofil for 2016 samt visiteringsskema er vedlagt som bilag.
LOVE/REGLER:

Integrationsloven.

OKONOMI/PERSONALEFORHOLD:

Ingen bemerkninger.

KOMMUNIKATION/HORING:

Ingen bemerkninger.

RELATION TIL POLITIKKER:

Ingen bemerkninger.

BESLUTNINGSPROCES:

Social- og Sundhedsudvalget den 31. oktober 2016.

BESLUTNING: Social- og Sundhedsudvalget den 31-10-2016

Forslag fra Liste T:
Forvaltningen udarbejder ny sag til behandling primo 2017, med henblik pé at der anseges om visitering af serlige
flygtningegrupper.

For stemte: 4 (A+T+Svend Mathiasen(Losganger))
Imod stemte: 2 (C+])

Undlod at stemme:

Godkendt.

Morten Dreyer (O) var ikke til stede.
Bilag

Flygtningeprofil 2016

Visiteringsskema 2016



Punkt 7: Kvalitetsstandard for rehabilitering, praktisk hjzlp, personlig
pleje og madservice SEL § 83

16/369
RESUME;:

Social- og Sundhedsudvalget har den 3. marts 2016 godkendt og sendt kvalitetsstandarder for rehabilitering samt praktisk
hjelp, personlig pleje og madservice i hering i Aldreradet og Handicapradet.

Sagen har veret behandlet den 7. april og den 9. maj 2016, hvor sagen blev besluttet udsat til vaerdighedspolitikken er
godkendt. Vardighedspulje midlerne er udmentet og er nu indarbejdet i kvalitetsstandarderne 2016, som er gaeldende for
2017. Vardighedspuljen tilflyder Drager Kommune i arene 2016, 2017, 2018 og 2019. Herefter forventes tilskuddet at
indga i bloktilskuddet.

INDSTILLING:

Administrationen indstiller,

1. at udvalget godkender kvalitetsstandarder for rehabilitering samt praktisk hjelp,
personlig pleje og madservice.

2. at kvalitetsstandarder for rehabilitering samt praktisk hjelp, personlig pleje og
madservice sendes 1 hering hos ZEldrerddet og Handicapradet.

SAGSFREMSTILLING:

Baggrund
Social- og Sundhedsudvalget har pa et made den 3. marts 2016 godkendt, at kvalitetsstandarder for rehabilitering samt
praktisk hjeelp, personlig pleje og madservice sendes i hering i Aldrerddet og Handicapradet.

P& medet den 3. marts 2016 vedtog udvalget fa justeringer i udvalgte formuleringer i kvalitetsstandarden. Disse
justeringer er indarbejdet og fremgar af vedlagte kvalitetsstandard.

Social- og Sundhedsudvalget beslutter pd medet den 9. maj, i overensstemmelse med ZAldreradets heringssvar, at udsette
godkendelsen af kvalitetsstandarderne for @ldreplejen for at indarbejde udmentningen af midler afsat til en vaerdig
@ldrepleje i Finansloven for 2016. Verdighedspuljen tildeles kommunerne i 2016 til 2019. Efter endelig status 1 2019 vil
midlerne herefter blive tildelt via bloktilskuddet til kommunerne.

Kommunalbestyrelsen besluttede pa meadet den 21. juni 2016, at veerdighedspuljen skal udmentes til ekstra rengering til
borgere, der modtager praktisk hjelp og flere bad til borgere der modtager personlig pleje.

Tilpasninger som folge af udmontningen af vaerdighedspuljen
I vedlagte kvalitetsstandard version 14102016 er folgende tekst indfejet og fremgar i kvalitetsstandarden med lilla skrift:

Side 4:

”Drager Kommune er tildelt vaerdighedspuljemidler i 2016 — 2019. Kommunalbestyrelsen har besluttet at disse midler
skal bruges til at ha&ve serviceniveauet. [ overensstemmelse hermed er kvalitetsstandarderne tilpasset geeldende for 2017
til 2019 eller til andet bliver besluttet.”

Side 6:
Rettet fra “hver tredje uge” til “hver anden uge”.

Side 9:
”Verdighedspuljen (jf. kommunalbestyrelsens beslutning 21. juni 2016) betyder, at borgere der er visiteret til bad kan
veelge bad op til fem gange ugentligt pd hverdage”

Kvalitetsstandarderne godkendes politisk en gang arligt og da udmentning af veerdighedspolitikken pavirker
serviceniveauet i arene 2016, 2017, 2018 og 2019, indarbejdes dette i kvalitetsstandarden.

Servicelovens §§ 1, 83, 83 a, 86



Med den nye § 83 a i serviceloven, formaliseres den praksis, der har udviklet sig i mellem § 83 kompenserende hjalp med
rehabiliterende tilgang og § 86 genoptrening og vedligeholdende treening. § 83 a skaerper den rehabiliterende tilgang i §
83. § 83 erstatter en stor del af den treening, der tidligere blev tildelt i § 86 og som i praksis blev delegeret og udfert i taet
relation til borgernes hverdag, praktisk hjelp og personligpleje.

Kwvalitetsstandarder vedr. § 86 behandles saerskilt i 2016.

Aldreradets forslag om at behandle kvalitetsstandarder for §§ 83, 83a og 86 samtidig foreslas at indgé i naste ars
planlaegning.

LOVE/REGLER:

Bekendtgerelse om kvalitetsstandarder for hjemmehjalp, rehabiliteringsforleb og treening efter Servicelovens §§ 83, 83 a
og 86.

OKONOMI/PERSONALEFORHOLD:
Kvalitetsstandarden er tilrettet i overensstemmelse med udmentningen af verdighedspuljen.

KOMMUNIKATION/HORING:

Sagen er i hering i perioden fra den 1. november til den 15. november 2016.
Nar heringsperioden er slut settes sagen pa dagsorden i januar 2017 i Social- og Sundhedsudvalget, @konomiudvalget og
Kommunalbestyrelsen.

RELATION TIL POLITIKKER:

Ingen bemeerkninger.

BESLUTNINGSPROCES:

Social- og Sundhedsudvalget den 31. oktober 2016.

BESLUTNING: Social- og Sundhedsudvalget den 31-10-2016
Ad. 1+2:

Godkendt.

Morten Dreyer (O) var ikke til stede.

Bilag

Kwvalitetsstandarder 2016 §83 version 141016



Punkt 8: Medeplan 2017

16/2931

RESUME:

Mgadeplanen for 2017 skal godkendes.

INDSTILLING:

Administrationen indstiller, at mgdeplanen 2017 godkendes.
SAGSFREMSTILLING:

Der er udarbejdet forslag til medeplan 2017. Indholdet er beskrevet nedenfor.

Kommunalbestyrelsen:
Der er indlagt 12 mader, som afholdes pa torsdage.

Hvis der er sager, som skal behandles for lukkede dere, s& atholdes det lukkede mede kl. 17.00 inden det ébne mede.

Det ébne mede begynder kl. 19.00. Hvis der er temamede forud for kommunalbestyrelsesmadet, flyttes det lukkede mede
dog til efter det abne mede.

Magdet den 5. oktober vil primert indeholde budgettets 2. behandling.

Temameder:

Der er indlagt 9 temameder. M@derne atholdes inden kommunalbestyrelsesmederne, og de varer som udgangspunkt fra

kl. 17.00-18.00.

Budgethoringsmeder:
Der er 2017 indlagt 1 budgetheringsmede. Datoen den 22. august 2017. Heringsmedet er for borgere og foreninger.

Miniseminar:

12016 var der indlagt 3 miniseminarer i februar, maj og november. I 2017 indlaegges der kun 2 miniseminarer, den 20.
februar og den 15. maj 2017 fra kl. 17-20. Seminaret i november droppes 1 2017 pga. Kommunalvalget. Hvis der ikke
bliver behov for miniseminarerne sa aflyses de.

Okonomiudvalget:
Der er indlagt 12 mader. Maderne afholdes pa torsdage kl. 17.00.

Mgadet den 13. juni er en tirsdag.
Magdet den 29. september vil primert indeholde 2. behandling af budgettet.

Social- og Sundhedsudvalget:
Der er indlagt 11 meder. Maderne atholdes pa torsdage og begynder kl. 17.00.

Magdet den 9. januar og den 30. januar og 2. oktober 2017 er en mandag.

By-, Erhvervs- og Planudvalget:
Der er indlagt 11 meder. Maderne afholdes tirsdage og begynder kl. 17.00.

Berne-, Fritids- og Kulturudvalget:
Der er indlagt 11 meder. Maderne afholdes pé onsdage og begynder kl. 16.00.

Budgetseminar:
Der er forslag om budgetseminar den 10. marts og den 4.-5. september 2017.

Kommunalpolitisk Topmede:
KL atholder Kommunalpolitisk Topmede torsdag den 16. marts og fredag den 17. marts 2017.



Born og Unge Topmede:
KL afholder Borne og unge Topmede torsdag den 2. februar og fredag den 3. februar 2017.

Social- og Sundheds politisk Topmede:
KL afholder Social- og Sundheds politisk Topmede onsdag den 10. maj og torsdag den 11. maj 2017.

Teknik og Milje 17 Topmede:
KL atholder Teknik og Miljg 17 konference tirsdag den 25. april og onsdag den 26. april 2017 i Horsens Statsfengsel.

Kommunalekonomisk Forum:
KL afholder Kommunalgkonomisk Forum torsdag den 12. januar og fredag den 13. januar 2017.

LOVE/REGLER:

Ingen bemerkninger
OKONOMI/PERSONALEFORHOLD:
Ingen bemarkninger
KOMMUNIKATION/HORING:

Ingen bemarkninger

RELATION TIL POLITIKKER:

Ingen bemerkninger
BESLUTNINGSPROCES:

Social- og Sundhedsudvalget den 31. oktober 2016.

By-, Erhvervs- og Planudvalget den 1. november 2016.
Beorne-, Fritids- og Kulturudvalget den 2. november 2016.
konomiudvalget den 17. november 2016.
Kommunalbestyrelsen den 24. november 2016.

BESLUTNING: Social- og Sundhedsudvalget den 31-10-2016

Anbefalet for sa vidt angir SSUs egne meder.

Morten Dreyer (O) var ikke til stede.
Bilag

Maedeplan 2017b



Punkt 9: Forslag fra I - bemanding pa Enggirden

16/3031
INDSTILLING:
Sagen fremsendes uden indstilling.

SAGSFREMSTILLING:

Asger Larsen (I) har den 19. september anmodet om, at falgende forslag kommer til behandling i Social-og
Sundhedsudvalget. Det er efterfolgende aftalt at behandlingen sker den 31. oktober 2016.

P& facebook var der medfelgende opslag, og jeg ved udmeerket at opslag pa facebook ikke altid skal tages for
”pélydende”. Men alligevel.

”Vivi Rhod Rasmussen
17. september kl. 16:16

Hvor er OMSORGEN pa omsorgsafdelingen ?FAKTA:
Engérden lige nu kl 15-16 lerdag d 17 september
2 medarbejder skal passe 24 beboer der bor pa den skaermede afdeling pga de ikke selv kan klare simple ting som at spise

Kklaede sig pa, toiletbeseg personlig pleje Mit hjerte Bloder for alle bade beboerne og de ansatte”

Med baggrund i dette opslag udebeder jeg mig venligst et notat som beskriver bemandingsplan pa Enggarden samt
forvaltningens bemarkninger til dette opslag. Dernast ensker jeg at sagen kommer pé i SSU med henblik pa en politisk
dreftelse med henblik pa eget politisk indsigt og indflydelse pad bemandingsplaner og service overfor beboerne pa
Enggarden.”

Administrationen har som svar pa mailen den 19. september 2016 oplyst Asger Larsen og den gvrige del af udvalget om
folgende:

Den pagazldende lordag var der to aftenvagter fra 15 til 16, og en dagvagt til kl. 16. K1 16 medte yderligere to aftenvagter.
Fra kl 16 da dagvagten gik hjem, har der séledes vearet fire aftenvagter. Der var 20 beboere at passe.

BESLUTNINGSPROCES:
Social- og Sundhedsudvalget den 31. oktober 2016.
BESLUTNING: Social- og Sundhedsudvalget den 31-10-2016

Sagen dreftet, udvalget ensker ikke at g& videre med den.

Morten Dreyer (O) var ikke til stede.



Punkt 10: Meddelelse - Borgerhenvendelser og klager

16/3011

RESUME:

Social- og Sundhedsudvalget bad p&d medet den 3. oktober 2016 om at f4 en ménedlig status pa indgaede klager og
borgerhenvendelser.

SAGSFREMSTILLING:

Social- og Sundhedsudvalget bad p&d medet den 3. oktober 2016 om at f4 en ménedlig status pa indgaede klager og
borgerhenvendelser. Der er ikke kommet borgerhenvendelser og klager i perioden fra 3. oktober til 25. oktober 2016,
(opgjort 14. oktober 2016).

LOVE/REGLER:

Ingen bemerkninger.
OKONOMI/PERSONALEFORHOLD:
Ingen bemerkninger.
KOMMUNIKATION/HORING:
Aldreradet.

RELATION TIL POLITIKKER:

Ingen bemerkninger.
BESLUTNINGSPROCES:

Social- og Sundhedsudvalget den 31. oktober 2016.
BESLUTNING: Social- og Sundhedsudvalget den 31-10-2016

Til efterretning.

Morten Dreyer (O) var ikke til stede.



Punkt 11: Meddelelse - Nedbringelse af ventetid til genoptraening

16/2952

RESUME:

Drager Kommune har 31. august 2016 segt Sundheds- og Aldreministeriets Pulje til nedbringelse af ventetid til
genoptrening. Puljen vedrerer genoptraning efter Sundhedslovens § 140, som varetages i Tarnby Kommune efter aftalen
om det forpligtende samarbejde. Der er ikke meddelt Drager Kommune tilsagn endnu.

SAGSFREMSTILLING:

Drager Kommune har segt Sundheds- og ZAldreministeriets Pulje til nedbringelse af ventetid til genoptrening. Puljen
vedrarer genoptrening efter Sundhedslovens § 140, som varetages i Tarnby Kommune efter aftalen om det forpligtende
samarbejde.

I satspuljeaftalen 2016 fremgér det, at man vil styrke kommunernes indsats pa genoptraening i forhold til aldre.
Rehabiliterings- / genoptraeningsindsatsen pa eldreomradet retter sig mod at forebygge indlaeeggelse, som sker efter
Servicelovens § 83 a og § 86 og Sundhedslovens § 140.
¢ Drager Kommune har myndighed og leverer (hverdags-) rehabilitering efter Servicelovens § 83 a.
¢ Dragor har forpligtende samarbejde med Tarnby Kommune pa myndighed og udferelse genoptrening efter
Servicelovens § 86, og pa udferelsen af genoptraening efter Sundhedslovens § 140, som denne pulje vedrerer. Pa
Sundhedslovens § 140 er hospitalerne myndighed.
Drager Kommune folger Tarnby kommunes projektansggning. Budget for Drager Kommunes andel af puljen pa i alt

268.560 kr. i arene 2016, 2017 og 2018. Tarnby Kommunes ansggning er vedheaftet og Dragers budget er specificeret
nedenfor.

Malet med Térnby Kommunes indsats er at udarbejde en stratificeringsvejledning der betyder, at borgeren hurtigere bliver
visiteret til det mest effektive tilbud i forhold til en samlet vurdering af borgerens behov.

Samtidig er det forventningen, at en monitorering af treeningen med logbog, pulsure mv. vil gge effekten af treeningen pa
kort og langt sigt for borgeren.

Nedbringelse af Ventetid genoptraening
Omkostning Kr.

puls og fitness ure, logbgger og undervisningsmaterialer 50.000

Terapeut analyse og udferer 81.702
2016 i alt 131.702
Terapeut udferer 68.429
2017 i alt 68.429
Terapeut udferer 68.429
2018 i alt 68.429

I alt ansegt 2016-18 268.560



LOVE/REGLER:
Satspuljeaftale 2016.
OKONOMI/PERSONALEFORHOLD:

Ansggt i alt 268.560 kr. over tre ar 2016 til 2018, som indgar i det forpligtende samarbejde med Tarnby Kommen, til at
nedbringe ventetiden pa genotraening efter Sundhedslovens paragraf 140.

2016: 131.702 kr.

2017: 68.429 kr.

2018: 68.429 kr.

Der er ikke meddelt Drager Kommune tilsagn endnu.
KOMMUNIKATION/HORING:

Zldreradet.

RELATION TIL POLITIKKER:

Ingen bemerkninger.

BESLUTNINGSPROCES:

Social- og Sundhedsudvalget den 31. oktober 2016.

BESLUTNING: Social- og Sundhedsudvalget den 31-10-2016

Til efterretning.

Morten Dreyer (O) var ikke til stede.
Bilag

Ansegningsskema Térnby Kommune



Punkt 12: Meddelelse - Forebyggende hjemmebesog udviklingsprojekt

16/2954

RESUME:

Udviklingsprojektet afpraver, om borgere pa ca. 75 ar, der ikke tager imod tilbud om forebyggende hjemmebesag, kan fa
gavn af et kommunalt initieret netveerk i stedet for individuelle tilbud. Projektet er del af et samarbejdsprojekt, finansieret
af Sundheds- og Aldreministeriet.

SAGSFREMSTILLING:

Formal

Formélet med dette udviklingsprojekt er at tilbyde forebyggende indsatser til udvalgte grupper af @ldre, der normalt ikke
tager imod tilbuddet om forebyggende hjemmebesog. Udviklingsprojektet har til hensigt at afpreve, hvad der virker, for
der skal traeffes politiske beslutninger pa indsatsen.

Baggrund for projektet

Den seneste @ndring af servicelovens § 79 a om forebyggende hjemmebeseog giver mulighed for at gennemfore
gruppebaserede forebyggelse i stedet for individuelle forebyggende hjemmebesog. Det er kendt, at kun en mindre andel af
borgere tager imod tilbud om besgg, og det er ikke nedvendigvis de borgere, der har mest brug for et forebyggende
hjemmebesog.

Fallesskab og baredygtige netvark er ofte centrale for at et menneske kan komme godt igennem de sma og store
provelser, livet byder pa. Forebyggelse af ensomhed er derfor en af de vigtigste indsatser. Ensomhed er en tilstand som er
vanskelig at opdage, og er man ensom, forteeller man det ikke ngdvendigvis til en kommunal medarbejder. Drager har
gode erfaringer fra aktivitetshuset og fra etablering af *nye netveerk’ for borgere, der har mistet deres eget netveerk, fx
xgtefeelle, barn og venner. Det er derfor et enske at undersege, om gruppe- eller netverkstilgangen til hjemmebesog har
storre appel til 75 arige end individuelle hjemmebesog.

Drager Kommune har en serlig tradition for og ambition om involvering af civilsamfund, mobilisering af frivillige
kraefter og en politik for aktivt medborgerskab, som danner udgangspunkt for indsatsen.

Samarbejde med andre kommuner

Drager Kommune er gaet sammen med en raekke kommuner i et samarbejdsprojekt forankret i Nordfyns Kommune.
Marselisborg — Center for Udvikling, Kompetence og Viden fungerer som tovholder pa det samlede projekt. Dette
indebeerer bl.a. planleegning og atholdelse af workshops, lebende dialog med de involverede kommuner og udformning af
erfaringsopsamling. Derudover yder Marselisborg processtotte (ca. 25 timer) i forbindelse med etablering og udfersel af
de forebyggende indsatser. Drager Kommune atholder 2 fellesmeder hvor 100-150 borgere i alderen 75—77 & rinviteres til
at deltage.

Fremadrettet proces
Nar der forefindes en samlet evaluering og afrapportering af udviklingsprojektet, vil denne blive forelagt Social- og
Sundhedsudvalget til konkret beslutning om, hvilke indsatser man gnsker implementeret i Drager Kommune.

LOVE/REGLER:
Serviceloven § 79 a.

OKONOMI/PERSONALEFORHOLD:

Projektet finansieres af Sundheds- og ZAldreministeriet via anseggningspuljen til etablering af sarlige tilbud og indsatser til
@ldre, der normalt ikke benytter sig af de forebyggende hjemmebesog.

Drager Kommune modtager op til 15.000 kr. i medfinansiering til dekning af lokaleleje, annoncer med mere i forbindelse
med projektet.

KOMMUNIKATION/HORING:
Zldreradet.
RELATION TIL POLITIKKER:

Zldrepolitikken og politik om aktivt medborgerskab.
BESLUTNINGSPROCES:



Social- og sundhedsudvalget den 31. oktober 2016.
BESLUTNING: Social- og Sundhedsudvalget den 31-10-2016

Til efterretning.

Morten Dreyer (O) var ikke til stede.
Bilag

Forebyggende hjemmebeseg 75 arige Fokus for afprevning i Drager Kommune.pdf



Punkt 13: Meddelelse - Lobende status pa flygtningeomradet

16/467
RESUME:
Status pa flygtningeomradet foreleegges udvalget til orientering.

SAGSFREMSTILLING:

P& medet i Social- og Sundhedsudvalget den 7. maj 2015 blev det besluttet, at udvalget foreleegges en lebende status pa
flygtningeomrédet, herunder aktiviteter i forhold til boligplacering.

P& mede i Social- og Sundhedsudvalget den 4. februar 2016 bad udvalget om supplerende oplysninger.

Administrationen vedlegger hermed bilag, der belyser folgende:

Status/antal pa kvoteflygtninge for 2015 og 2016

Oversigt over nationaliteter

Oversigt over antal familiesammenferinger samt fra hvilken kvote

Oversigt over midlertidig og permanent boligplacerede

Oversigt over det samlede billede pé beskaftigelsesomradet inden for den 3-arige integrationsperiode; eksempelvis
praktik, lentilskud, ordinert arbejde m.v. fordelt pa kvote 2014, 2015 og 2016

¢ Oversigt over grundtilskud for 2015 og 2016

e o o o o

Administrationen ensker at understrege, at oversigten over beskeaftigelsessituationen er et gjebliksbillede, der er aktuelt
pr. medio oktober 2016.

Situationen pé beskeeftigelses- og aktiveringsomradet udvikler sig dynamisk, fordi de beskeftigelsesrettede tilbud som
f.eks. praktik er kortvarige og skiftende. Pa baggrund af dette, samt at sagsbehandlingen udferes af Jobcenter Téarnby og
oplysningerne traekkes manuelt praesenteres statistikken pa beskaftigelses/aktiveringsomradet en gang i kvartalet.

LOVE/REGLER:

Integrationsloven.
OKONOMI/PERSONALEFORHOLD:
Ingen bemerkninger.
KOMMUNIKATION/HORING:

Ingen bemerkninger.

RELATION TIL POLITIKKER:

Ingen bemerkninger.
BESLUTNINGSPROCES:

Social- og Sundhedsudvalget den 31. oktober 2016.
Okonomiudvalget den 17. november 2016.

BESLUTNING: Social- og Sundhedsudvalget den 31-10-2016

Til efterretning.

Morten Dreyer (O) var ikke til stede.
Bilag

Flygtningekvote 2015 og 2016 - oversigt og diagram nov.



Punkt 14: Eventuelt

SSU den 31. oktober 2016

Ingen bemerkninger.

Morten Dreyer (O) var ikke til stede.
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