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Punkt 97: Beslutningssag: Godkendelse af dagsorden

20/109

INDSTILLING

Direktionen indstiller til Social, Sundhed og Omsorgsudvalget:

 

1. at dagsordenen godkendes

BESLUTNING I SOCIAL, SUNDHED OG OMSORGSUDVALG den 16-11-2020

Godkendt



Punkt 98: Meddelelser

20/109

BESKRIVELSE AF SAGEN

I drøftelsessagen vedr. temadrøftelse om misbrugsområdet, deltager lederen af Center for Afhængighed med et oplæg om
misbrugsområdet.

 

Budget 2021 for Ældrerådet i Guldborgsund. Bilag er vedlagt.

 

Orientering: Deltagelse i ”I sikre hænder”

 

Orientering om mødet med Ældresagens koordinationsudvalg den 30.10.2020.

 

Statistik for ældre- og plejeboliger og opgørelse over ledige boliger og ventelister for oktober er vedhæftet som bilag. 

BESLUTNING I SOCIAL, SUNDHED OG OMSORGSUDVALG den 16-11-2020

Godkendt

Bilag

Budget 2021 for ældrerådet i Guldborgsund

Statistik boliger - oktober 2020



Punkt 99: Drøftelsessag: Temadrøftelse - Misbrugsområdet

20/27531

INDSTILLING

Direktionen indstiller til Social, Sundhed og Omsorgsudvalget:

 

1. at drøfte ”Misbrugsområdet” på baggrund af oplæg.

BESKRIVELSE AF SAGEN

På Udvalgets møde d. 17. august blev sagen Strategiske drøftelser og overvejelser om Socialområdet drøftet. Som det
fremgik af sagen, ville udvalget på kommende udvalgsmøder - via temaoplæg - blive orienteret om Socialområdets
forskellige tilbud under servicelovens specialiserede voksenområde.

 

Nærværende tema omhandler denne gang misbrugsindsatsen – specifikt i Center for Afhængighed.

 

Guldborgsund Kommune har følgende tilbud til borgere med misbrugsproblemer, som borgeren selv kan henvende sig til:

 

Center for Afhængighed (CFA), der er organiseret under Socialpsykiatrien, der tilbyder ambulant stof- og
alkoholbehandling.
Socialmedicinsk Afdeling, der er organiseret under Forsorgshjemmet, og som tilbyder afrusning til borgere med
alkoholproblemer, som af forskellige årsager ikke magter eller ikke kan tilbydes relevant behandling i
sundhedsvæsenet, og som ikke har haft udbytte af, eller har været i målgruppe, for ambulant afrusning. (Udvalget
blev orienteret herom i sag 76 på septembermødet 2020 om ”Udsatteområdet”)
Derudover kan myndighedsafdelingen visitere borgeren til socialpædagogisk støtte, samt midlertidigt botilbud til
borgere med misbrugsproblemer.
Endvidere er der tilbud via projektet om ’Familie og Alkohol’, som til næste år bliver forankret i drift . ’Familie og
alkohol’ arbejder for systematisk tidlig opsporing af børnefamilier, hvor én eller flere voksne har et
alkoholoverforbrug samt etablering af tidlig familieorienteret alkoholbehandling, hvor der arbejdes med alle
medlemmer af husstanden som en del af løsningen.

 

Misbrugsområdet er således et komplekst område, der bevæger sig inden for både Lov om Social Service og
Sundhedsloven. Socialområdet i Guldborgsund Kommune arbejder på, at få skabt robuste samarbejdsplatforme på ”kryds
og tværs” af fag- og centergrænser, når det er relevant i forhold til den konkrete kerneopgave.

 

Nærværende tema omhandler misbrugsområdet.
 

Socialområdet holder et mundtligt oplæg på udvalgets møde, som temadrøftelsen om misbrugsområdet kan tage
udgangspunkt i.

 

Oplægget berører følgende tematikker:

 

Fakta om Center for Afhængighed
Lovgivning på misbrugsområdet



Samarbejde på tværs – en vej med forhindringer, men et lovkrav
Center for Afhængighed i dag – hvad der rører sig
Perspektivering; hvordan skal misbrugscentret se ud i fremtiden?

 

Det mundtlige oplæg på mødet giver anledning til udvalgets efterfølgende politiske drøftelse af misbrugsområdet,
herunder behovet for at Socialområdet arbejder videre med udvikling af nye/andre tilbud til målgrupperne.

SAMMENHÆNG TIL POLITISKE STRATEGIER

Temadrøftelser i udvalget om Socialområdets tilbud og måden hvorpå kerneopgaven løses, har sammenhæng til ”Det
Guldborgsundske Mindset”s fire tilgange:

Udnytte potentialerne,
Have helhedsorienteret tilgang
Samskabe og have dialog
Iværksætte tidlig og rettidig indsats

ØKONOMI

Sagen har ingen bevillingsmæssige konsekvenser.

BESLUTNING I SOCIAL, SUNDHED OG OMSORGSUDVALG den 16-11-2020

Sagen blev drøftet.



Punkt 100: Beslutningssag: Godkendelse af takster 2021 - Socialområdet

20/20717

INDSTILLING

Direktionen indstiller til Social, Sundhed og Omsorgsudvalget at anbefale

Økonomiudvalg og Byråd:

 

1. at godkende taksterne for 2021 under Socialområdet, herunder taksterne til Rammeaftalen.

BESKRIVELSE AF SAGEN

Sagen forelægges for udvalget med henblik på godkendelse i Økonomiudvalg

og Byråd.

 

Nærværende sagsfremstilling omhandler den samlede oversigt over takster

2021 for Socialområdet.

 

Takstoversigten indeholder som udgangspunkt en oversigt over de takster,

som er omfattet af § 41a i Styrelsesloven. Det drejer sig om takster for ydelser til borgerne for benyttelse af sociale
institutioner og ordninger m.v.

 

Guldborgsund Kommune driver en række tilbud, som er underlagt rammeaftalen med de øvrige kommuner i Region
Sjælland. På baggrund af de budgetterede omkostninger, skal kommunen indberette en takst for hvert tilbud til

rammeaftaleregi og til tilbudsportalen.

 

Taksten for et tilbud er udtryk for det, som kommunerne skal betale for at

benytte en plads i et af Guldborgsund Kommunes tilbud, og er beregnet ud

fra de samlede omkostninger, som er forbundet med at drive tilbuddet. Taksterne er beregnet som aftalt i takstaftalen med
de øvrige kommuner i Regionen, og er en konsekvens af budgettet for 2021. Taksterne for både 2020 og

2021 kan indeholde eventuelle efterreguleringer for tidligere år, hvorfor de ikke er direkte sammenlignelige.

 

Taksten for egenbetaling af ophold på Forsorgshjemmet Saxenhøj bliver fastsat af Børne- og Socialministeriet og
forventes udmeldt november/december. Taksten for 2021 er en fremskrivning af 2020 taksterne på baggrund af pris- og
lønudviklingen fastsat af KL. Der tages forbehold for, at beregningerne kan afvige fra de endelige takster pga.
afrundinger. Skulle ministeriets takster være mindre end vores beregning, er det ministeriets, der er gældende.

 

Konsekvenserne af de endelige takster er indarbejdet i det vedtagne budget

for 2021 samt overslagsårene 2022-2024.



 

Takstberegningerne har været forelagt institutionslederne.

 

Taksterne kan ses i vedlagte bilag.

SAMMENHÆNG TIL POLITISKE STRATEGIER

Som en del af udvalgets strategier er der fokus på sammenhængen mellem pris og kvalitet i tilbuddene.

ØKONOMI

Sagen har ingen bevillingsmæssige konsekvenser.

HØRING

Sagen er sendt i høring i Handicaprådet, der er ved fristens udløb ikke modtaget høringssvar.

BESLUTNING I SOCIAL, SUNDHED OG OMSORGSUDVALG den 16-11-2020

Indstillingen blev godkendt

Bilag

Takstkatalog 2021 - Socialområdet



Punkt 101: Beslutningssag: Godkendelse af takster for borgere 2021 på
Folkesundhed og Omsorgsområdet

16/33947

INDSTILLING

Direktionen indstiller til Social, Sundhed og Omsorgsudvalget at anbefale Økonomiudvalget og Byrådet: 

 

1. at godkende takster for 2021 for politikområderne Folkesundhed og Omsorg.

BESKRIVELSE AF SAGEN

Takstoversigten skal som udgangspunkt indeholde en oversigt over de takster, der er omfattet af § 41 a i styrelsesloven.
Det vedr. takster for ydelser til borgere for benyttelse af sociale institutioner, ordninger mv.

Med denne sag fastsættes taksterne, som borgerne skal betale for nedenstående ydelser.

 

Det skal bemærkes, at forskellen på priserne over for leverandørerne, (jf. anden sag på dette udvalgsmøde om
Fritvalgspriser) og borgerne, skyldes at der på priserne over for borgerne tillægges andel af moms på forbrug af råvarer
mv. til produktionen af mad hos den kommunale leverandør.

Følgende takster for politikområderne Folkesundhed og Omsorg fremlægges til godkendelse:
 

Politikområde Omsorg

Tilbud til ældre og handicappede, Fælleskøkkenet
I/S - Hjemmeboende borgere, frit valg 2020 2021

Hovedret, Normalportion (500 gram)
excl. kørsel/udbringning Pr. dag 52,00 53,00

Hovedret, mindre portion (300 gram)
incl. kørsel/udbringning Pr. dag 34,20 34,80

Hovedret, anden portionsstørrelse - pr.
100 gram + tillæg for ekstra håndtering
og kørsel/udbringning

Pr. dag 10,40 pr. 100 gr.
+ 1,40 + 3,00

10,60 pr. 100 gr.
+ 1,40 + 3,00

Hovedret, Diæt Pr. dag 52,00 53,00

Biret Pr. dag 19,00 20,00

Biret, Diæt Pr. dag 19,00 20,00

Energidrik/Flydende Pr. dag 21,00 22,00

Madpakke, lille Pr. dag 22,00 23,00

Madpakke, stor Pr. dag 45,00 46,00

Madpakke, gratin Pr. dag 55,00 55,00

Ugens suppe Pr. dag 19,00 20,00

Ugens mælkemad Pr. dag 19,00 20,00



Ugens kage Pr. dag 6,00 7,00

Ugens kage, diæt Pr. dag 6,00 7,00

Ugens anretning Pr. dag 23,00 24,00

Ugens anretning, diæt Pr. dag 23,00 24,00

Øllebrød m/mælk Pr. dag 14,00 14,00

Øllebrød, diæt Pr. dag 14,00 14,00

Kartoffelmos, beriget Pr. dag 12,00 13,00

Kørsel/udbringning Pr. dag 12,00 11,00

Max. egenbetaling for hovedret
inklusiv Kørsel *) Pr. dag 55,00 56,00

   

Cafeterier, Visiterede borgere jf. SEL §83 inkl.
andel af transport af maden 2020 2021

Hovedret, Normalportion (500 gram) Pr. dag 55,00 56,00

Hovedret, mindre portion (300 gram) Pr. dag 34,20 34,80

Hovedret, anden portionsstørrelse - pr.
100 gram + andel af transport af maden Pr. dag 10,40 pr. 100 gr.

+ 3,00
10,60 pr. 100 gr.
+ 3,00

Biret Pr. dag 19,00 20,00

Energidrik/flydende Pr. dag 21,00 22,00

   

Cafeterier, Ikke visiterede borgere, der jf. SEL §
79 deltager i en aktivitet på plejecentrene, incl.
moms

2020 2021

Hovedret, Normalportion (500 gram) Pr. dag 71,00 72,00

Biret Pr. dag 26,00 26,00

   

Tilbud til ældre og handicappede 2020 2021

Transport til og fra skærmet aktivitet Pr. tur 23,00 24,00

Transport til og fra afprøvning af
hjælpemidler efter Serviceloven Bek.
nr. 1247 af 13/11-2017

Kørslen ydes vederlagsfrit, hvis den samlede
udgift ved billigste befordringsmiddel
overstiger 60 kr. pr. gang.

For personer, der modtager sociale pensioner er
beløbsgrænsen 25 kr. pr. gang.

   

Plejehjem/centre 2020 2021

Heldøgnsforplejning max.
Egenbetaling *)

Pr.
måned 3.759,00 3.834,00



Heldøgnsforplejning max.
Egenbetaling *) Pr. dag 124,00 126,00

Rengøring og vask Pr.
måned 391,00 398,00

Aktiviteter Pr.
måned 124,00 127,00

   

Forebyggende indsats 2020 2021

Ophold i skærmede aktiviteter inkl.
forplejning *) Pr. dag 100,00 102,00

Aflastningsplads inkl. forplejning, vask
og rengøring *) Pr. dag 141,00 143,00

Rekreationsplads *) Pr. dag 211,00 215,00

 

Alle priser vedr. mad er opgivet inkl. moms, dog er der ikke beregnet moms for den andel af priserne, der vedrører
lønninger.
 

Den maksimale egenbetaling for mad, bliver reguleret årligt og udsendt fra ministeriet ultimo november. Satserne i
takstkataloget er derfor beregnet på baggrund af satsreguleringsprocenten. Skulle disse satser afvige i forhold til
ministeriets udmelding, vil takstkataloget blive korrigeret efterfølgende. De berørte priser er markeret med en stjerne (*).

 

Diæt-kost:

Diætmad er dyrere at fremstille end almindelig mad. I lighed med tidligere år, opkræves samme pris for diætmad som for
almindelig mad jf. udvalgets beslutning på mødet den 21.11.2016.

 

Politikområde Folkesundhed

Kommunal genoptræning og
vedligeholdelsestræning 2020 2021

Transport til /fra genoptræning,
vedligeholdelsestræning og aktivitet Pr. tur 40 41

Transport til og fra genoptræning efter
Sundhedsloven Bek. nr. 816 af
18/06/2018

Kørslen ydes vederlagsfrit, hvis den samlede
udgift ved billigste befordringsmiddel
overstiger 100 kr. pr. gang.

For personer der modtager sociale pensioner, er
beløbsgrænsen 42 kr. pr. gang.

   

Kommunal tandpleje 2020 2021

Omsorgstandpleje - efter
sundhedsloven CIS nr. 9696 af
10/10/2020

Pr. år 541 550



Specialtandpleje - efter sundhedsloven
CIS nr. 9696 af 10/10/2020 Pr. år 2.015,00 2.050,00

 

Godkendelse af taksterne regulerer den pris, som borgerne skal betale for modtagelse af ydelserne.

Takstindtægterne er indregnet i budgetgrundlaget for år 2021.

SAMMENHÆNG TIL POLITISKE STRATEGIER

At flere lever sunde liv, da fastsættelse af priser har sammenhæng til udvalgets generelle fokus på serviceniveauet i
Guldborgsund kommune.

ØKONOMI

Sagen har ingen bevillingsmæssige konsekvenser.

HØRING

Sagen sendes i høring i Ældrerådet.

BESLUTNING I SOCIAL, SUNDHED OG OMSORGSUDVALG den 16-11-2020

Indstillingen blev godkendt

Bilag

Takster 2021 - Sundhed og Omsorg



Punkt 102: Beslutningssag: Fritvalgspriser 2021 for leverandører af
Madservice

16/33947

INDSTILLING

Direktionen indstiller til Social, Sundhed og Omsorgsudvalget:

 

1. at anbefale Økonomiudvalg og Byråd, at fritvalgspriserne på madservice for 2021 fastsættes til:

 

Fritvalgspriser 2020 2021

Hovedret, Normalportion (500 gram) 47,00
kr.

48,00
kr.

Hovedret, mindre portion (300 gram), inklusiv tillæg for ekstra
håndtering

29,50
kr.

31,37
kr.

Hovedret, anden portionsstørrelse - pr. 100 gram, inklusiv tillæg for
ekstra håndtering

13,55
kr.

13,94
kr.

Hovedret, diæt 61,00
kr.

63,00
kr.

Biret 17,00
kr.

17,00
kr.

Biret, diæt 21,00
kr.

21,00
kr.

Energidrik/Flydende 19,00
kr.

19,00
kr.

Madpakke, lille 20,00
kr.

20,00
kr.

Madpakke, stor 40,00
kr.

41,00
kr.

Madpakke, gratin 61,00
kr.

63,00
kr.

Ugens suppe 17,00
kr.

17,00
kr.

Ugens mælkemad 17,00
kr.

17,00
kr.

Ugens kage 6,00 kr. 6,00 kr.

Ugens kage, diæt 7,00 kr. 8,00 kr.

Ugens anretning 21,00
kr.

21,00
kr.

Ugens anretning, diæt 27,00
kr.

28,00
kr.



Øllebrød m/mælk 13,00
kr.

13,00
kr.

Øllebrød, diæt 16,00
kr.

17,00
kr.

Kartoffelmos, beriget 11,00
kr.

11,00
kr.

Udbringning 12,00
kr.

11,00
kr.

Alle priser er pr. portion og eksklusiv moms

BESKRIVELSE AF SAGEN

Borgere, der bliver visiteret til madservice, kan på fritvalgsområdet vælge mellem den kommunale leverandør
(Fælleskøkkenet I/S) og en godkendt privat leverandør.

Fritvalgspriserne er udtryk for den pris, som den kommunale leverandør, Fælleskøkkenet I/S, oplyser, at de forskellige
tilbud koster at fremstille.

 

Godkendelse af fritvalgspriserne regulerer alene den pris, som kommunen skal afregne til den private leverandør. Med
denne sag fastsættes derved den pris, som kommunen skal afregne til den private leverandør, såfremt en borger ønsker at
gøre brug af denne.

Det får således ingen budgetmæssig betydning for kommunen, hvilken leverandør, som borgeren vælger.

 

Omkring borgernes betaling for mad, henvises til sag om Takster 2021 på dette udvalgsmøde.

SAMMENHÆNG TIL POLITISKE STRATEGIER

Udgangspunktet skal altid være borgerne, og at tilbud og ydelser er de rigtige i forhold til deres behov.

ØKONOMI

Sagen har ingen bevillingsmæssige konsekvenser.

BESLUTNING I SOCIAL, SUNDHED OG OMSORGSUDVALG den 16-11-2020

Indstillingen blev godkendt



Punkt 103: Beslutningssag: Priser 2021 for frit valg, personlig pleje og
praktisk bistand

12/34675

INDSTILLING

Direktionen indstiller til Social, Sundhed og Omsorgsudvalget at anbefale Økonomiudvalg og Byråd:

 

1. at priser på fritvalgsområdet for de private leverandører fastsættes som anført (gældende fra 1. januar 2021):

Personlig pleje og praktisk bistand, hverdage       Kr. 465,- pr. time.
Personlig pleje og praktisk bistand, øvrig tid:       Kr. 595,- pr. time.

BESKRIVELSE AF SAGEN

Efter en periode hvor området for private leverandører af personlig pleje og praktisk bistand har været i udbud, blev det
på udvalgsmødet d. 19. februar 2018, besluttet at benytte godkendelsesmodellen.

 

I henhold til gældende bestemmelser skal Kommunalbestyrelsen mindst én gang årligt fastsætte priser til leverandører af
personlig og praktisk hjælp.

Beregningen af priser skal være de gennemsnitlige, langsigtede omkostninger. Priserne skal som minimum fastsættes for
hhv. praktisk hjælp og personlig pleje i dagtimerne i tidsrummet kl. 07-15 og personlig pleje på øvrige tidspunkter kl. 15-
07 og weekender.

 

De beregnede priser for 2021 er gjort op til:

 

Personlig pleje og praktisk bistand, hverdage: kr. 465,- pr. time. (kr. 464,- i 2020)
Personlig pleje og praktisk bistand, øvrig tid:  kr. 595,- pr. time. (kr. 593,- i 2020)

 

Priserne er pr. time og eksklusiv moms.

 

Opgaverne under praktisk hjælp og personlig pleje bliver i dag varetaget af både Social og sundhedshjælpere og –
assistenter. Der er altså ikke en bestemt medarbejdergruppe, der varetager det ene eller det andet, og det er derfor
besluttet, at taksten for de 2 typer ydelser skal være ens.

 

I Guldborgsund Kommune er der p.t. 2 firmaer der er godkendt som fritvalgsleverandør.

SAMMENHÆNG TIL POLITISKE STRATEGIER

At flere lever sunde liv, da fastsættelse af priser har sammenhæng til udvalgets generelle fokus på serviceniveauet i
Guldborgsund kommune.

ØKONOMI

Sagen har ingen bevillingsmæssige konsekvenser.



BESLUTNING I SOCIAL, SUNDHED OG OMSORGSUDVALG den 16-11-2020

Indstillingen blev godkendt



Punkt 104: Beslutningssag: Godkendelse af 3 anlægsregnskaber vedrørende
udmøntning af strategisk pulje på det sociale område.

18/37386

INDSTILLING

Direktionen indstiller til Social, Sundhed og Omsorgsudvalget:

 

1. at godkende anlægsregnskab for 3 afsluttede anlægsarbejder vedrørende udmøntning af strategisk pulje på det
sociale område, herunder tilbageførsel af uforbrugte midler til puljen for Strategiske tiltag på Socialområdet.

BESKRIVELSE AF SAGEN

Social, Sundhed og Omsorgsudvalget besluttede på møde den 17. december 2018 (sag 142) at udmønte anlægsmidler
jævnfør budgetforliget for år 2019.

 

Ved vedtagelse af budgettet for år 2019 fik udvalget 5,000 mio. kr. til strategiske tiltag inden for det sociale område og
bidrage til, at borgerne i målgrupperne får de tilbud, der kan være med til at øge deres selvstændighed.

 

Udvalget besluttede 6 konkrete anlæg i 6 af kommunens tilbud, herunder følgende anlægsarbejder;

 

Anlægsarbejderne er udført og færdiggjort, og anlægsregnskaberne viser følgende samlede resultat, der er opgjort i
overensstemmelse med kommunens registreringer:

 

Anlæg: (1.000 kr.) Bevilget Forbrugt Mindreforbrug

Etablering af yderligere
bademuligheder,
Guldborgsund Autismecenter

 

0,200 0,129 0,071

Udvidelse af
parkeringspladsen i
Stubbekøbing, Marie Grubbe
Skolen

0,400 0,185 0,215

Flytning af gårdbutik på
Saxenhøj, Handicapområdet 0,360 0,054 0,306

I alt for alle 3
anlægsarbejder 0,960 0,368 0,592

 

Det samlede forbrug på de 3 afsluttede anlægsarbejder udgør 368.000 kr., svarende til et mindreforbrug på 592.000 kr.

 



De væsentligste årsager til mindreforbruget er;

 

Etablering af bademuligheder, Guldborgsund Autismecenter

Placeringen af baderummet blev ændret, så der kunne undgås opmuring af skillevæg.

 

Udvidelse af parkeringspladsen i Stubbekøbing, Marie Grubbe Skolen

Der blev ikke opført lysstandere på parkeringspladsen, da det blev skønnet, at gadebelysningen af Alslevvej kunne levere
tilstrækkelig lys på parkeringspladsen. Entreprenørafdelingen leverede bøgehæk uden beregning.

 

Flytning af Gårdbutik på Saxenhøj, Handicapområdet
I forbindelse med udvalgets behandling af strukturtilpasninger på Handicapområdet på mødet i maj 2019 (sag 52) blev
beslutningen om flytning af gårdbutik ændret til, at butikken flyttes til Gården, og der etableres stalddørssalg. De afholdte
udgifter vedrører denne flytning.

 

Da anlægsbevillingen er tilført udvalget til udmøntning, forelægges sagen til udvalgets godkendelse, således uforbrugte
midler kan tilbageføres til puljen for Strategiske tiltag på Socialområdet til udvalgets videre disposition for andre
strategiske tiltag. (Se anden sag på mødet med anlæg i forlængelse af udvalgets tidligere vedtagelser af nye tiltag på
Socialområdet)

SAMMENHÆNG TIL POLITISKE STRATEGIER

Vi skal styrke borgernes mulighed for at mestre egen tilværelse, og i samarbejde med borgerne sikre, at alle kan indgå i
relevante fællesskaber.

ØKONOMI

Sagen har ingen bevillingsmæssige konsekvenser.

 

Det samlede resultat for de 3 afsluttede anlægsarbejder udviser mindreforbrug på 0,592 mio. kr.

 

Mindreforbruget tilbageføres til puljen for Strategiske tiltag på Socialområdet til udvalgets videre disposition for andre
strategiske tiltag.

BESLUTNING I SOCIAL, SUNDHED OG OMSORGSUDVALG den 16-11-2020

Indstillingen blev godkendt



Punkt 105: Beslutningssag: Prioritering af anlæg i forlængelse af udvalgets
tidligere vedtagelser af nye tiltag på Socialområdet

18/37386

INDSTILLING

Direktionen indstiller til Social, Sundhed og Omsorgsudvalget:

 

1. at beslutte prioriteringer af nedenstående anlæg samt godkende anvendelse af tilbageværende budgetlagte
anlægsmidler fra pulje til Strategiske tiltag på Socialområdet jf. budgetforlig 2019.

BESKRIVELSE AF SAGEN

Ved Byrådets vedtagelse af budget 2019 fik udvalget en anlægssum på 5,000 mio. kr. til strategiske tiltag inden for det
sociale område og bidrage til, at borgerne i målgrupperne får de tilbud, der kan være med til at øge deres selvstændighed.

 

På udvalgets møde den 17. december 2018 (sag 142) besluttede udvalget at udmønte i alt 4,060 mio. kr. af puljen til 6
konkrete anlæg i 6 af kommunens tilbud. Herefter resterede der 0,940 mio. kr. til senere udmøntning.

 

4 af disse anlæg er afsluttet og forelagt udvalget til godkendelse (3 heraf på dette møde). Der har i alt været et samlet
mindreforbrug på 0,592 mio. kr. på disse afsluttede anlæg, som udvalget kan godkende tilbageført til puljen.

 

Anlæg: Bevilget Forbrugt Mindreforbrug

Etablering af yderligere
bademuligheder,
Guldborgsund Autismecenter

0,200 0,129 0,071

Udvidelse af P-plads i
Stubbekøbing, Marie Grubbe
Skolen

0,400 0,185 0,215

Flytning af gårdbutik på
Saxenhøj, Handicapområdet 0,360 0,054 0,306

Ialt 0,960 0,368 0,592

 

Udvalget har tidligere godkendt anlægsregnskabet for Ombygning af køkken på Værestedet Perronen på mødet i marts
2020 (sag 26).

 

Under forudsætning af udvalgets godkendelse af tilbageførelse af mindreforbruget på 0,592 mio. kr. til puljen, resterer der
herefter i alt 1,532 mio. kr. (0,940 + 0,592) af de budgetlagte anlægsmidler til prioritering af følgende anlæg i forlængelse
af udvalgets tidligere vedtagelse af tiltag der sikrer tilbud til borgerne, der matcher borgernes behov samt, at pris og
kvalitet hænger sammen:
 



Anlæg Anlægsbeløb i
1.000 kr.

 

Renovering af Lindevang jf. foranlediget af udvalgets
beslutninger d. 19. oktober 2020 (sag 88 og 90)

Renovering af Lindevang i forbindelse med sammenlægning af
Lindevang og Æblevang til et samlet §107 / 108 tilbud med 30
pladser herunder bl.a. etablering af snoezelrum/sanserum samt
etablering af 4 særligt skærmede pladser.

Ramme til renoveringen, der ønskes afsat:

 

            

1,300

Istandsættelse af 2 kontorer, Gartnervænget  

I forbindelse med igangværende ombygning af 6 boliger på
Gartnervænget (se udvalgets møde 14.9.2020 – sag 79) skal de
2 kontorbygninger istandsættes med nye gulve samt maling af
lokaler, således den samlede boligmasse på Gartnervænget er
blevet opgraderet.

Forventet beløb:

 

0,105

Opdeling af gangareal ved udvidelse af socialmedicinsk
afdeling med 5 pladser jf. foranlediget af udvalgets beslutninger
d. 19. oktober 2020 (sag 89):

Afventer beløb på opsætning af væg med branddør, som opdeler
gangen i 2.

Forventet beløb:

 

0,050

Anlægsbeløb i alt 1,455

 

Igangsættelse af anlægsarbejderne sker under forudsætning af at;

-          Udvalget på dette møde har godkendt tilbageførsel af uforbrugte midler for 3 afsluttede anlægsarbejder til puljen
for Strategiske tiltag på Socialområdet.

-          Socialtilsyn Øst godkender sammenlægningen af Lindevang og Æblevang til ét samlet §107 / 108 tilbud med 30
pladser samt etableringen af nyt tilbud med 4 særligt skærmede pladser.

SAMMENHÆNG TIL POLITISKE STRATEGIER

Udvalget har i udvalgsstrategien et fokus på kvalitet i tilbuddene, der indebærer, at der løbende holdes øje med, at
indholdet i tilbuddene matcher borgernes behov samt at pris og kvalitet hænger sammen. Driftsoptimering af tilbuddene
understøtter udvalgets målsætninger om at udnytte potentialerne og skabe mest mulig velfærd for flest mulige borgere.

ØKONOMI



Sagen har ingen bevillingsmæssige konsekvenser, da Social-, Sundhed- og Omsorgsudvalget ved vedtagelse af budget
2019 blev tilført anlægsbevilling på 5,000 mio. kr. til udmøntning af strategiske tiltag på Socialområdet.

BESLUTNING I SOCIAL, SUNDHED OG OMSORGSUDVALG den 16-11-2020

Indstillingen blev godkendt



Punkt 106: Beslutningssag: Godkendelse af, at tilsynspolitik for plejecentre
og fritvalgsområdet sendes i høring

20/17318

INDSTILLING

Direktionen indstiller til Social, Sundhed og Omsorgsudvalget:

 

1. at beslutte at sende tilsynspolitikken for tilsyn på plejecentre og fritvalgsområdet i høring med henblik på
genoptagelse af sagen på næste udvalgsmøde.

BESKRIVELSE AF SAGEN

I henhold til Serviceloven har Guldborgsund Kommune pligt til at føre tilsyn med, at de kommunale opgaver på
plejecentre og på fritvalgsområdet (hjemmeplejen) løses i overensstemmelse med de visiterede ydelser og med
kommunens kvalitetsstandarder.

 

Serviceloven foreskriver, at kommunen årligt skal foretage mindst ét uanmeldt tilsyn i plejeboligbebyggelser, herunder
plejehjem (jf. § 151). Tilsynsforpligtelsen gælder også de friplejeboliger, der er beliggende i kommunen (jf. §151 a).

 

Derudover skal kommunen udarbejde og offentliggøre en tilsynspolitik for tilbud efter §83, som er omfattet af reglerne
om frit valg af leverandør. Mindst én gang årligt skal kommunen følge op på tilsynspolitikken, herunder foretage
eventuelle justeringer (jf. § 151 c).

 

Formålet med at føre kommunalt tilsyn med henholdsvis plejecentre og fritvalgsleverandører er:

At sikre, at de kommunale ydelser, tildelt efter §§ 83, 83 a og 86 løses i overensstemmelse med de afgørelser,
kommunen har truffet efter disse bestemmelser og i henhold til kommunens vedtagne kvalitetsstandarder.
At sikre borgernes retssikkerhed.
At belyse borgerens oplevelse af kvaliteten. 
At tilbagemeldingen anvendes i kvalitetssikring af ydelsen, herunder fokus på at skabe mulighed for læring og
fremadrettet udvikling. 

 

Administrationen har revideret den eksisterende tilsynspolitik og udarbejdet forslag til en ny tilsynspolitik for 2021 for
hjælp på såvel plejecentre som på fritvalgsområdet i Guldborgsund Kommune. Den ny tilsynspolitik, ”Udkast til
Tilsynspolitik 2021 - Plejecentre og fritvalgsområdet”, og den tidligere tilsynspolitik, ”2011 Tilsynspolitik på
ældreområdet”, er vedhæftet sagen.

 

Omdrejningspunktet for tilsynspolitikken er kvalitetsudvikling og læring, og udgangspunktet er både borgerens perspektiv
og faglige vurderinger.

 

I tillæg til de lovbestemte elementer i tilsynspolitikken har administrationen udarbejdet forslag til løbende administrative
tilsyn vedr. plejecentre og fritvalgsleverandører. Disse er integreret i tilsynspolitikken.

SAMMENHÆNG TIL POLITISKE STRATEGIER



Social, Sundhed og Omsorgsudvalget har i udvalgsstrategien et mål om at sikre både faglig og borgeroplevet kvalitet i
kommunens tilbud. Det betyder at der, blandt andet via dokumentation og evaluering, skal holdes øje med, at der er de
rette kompetencer og viden tilstede i tilbuddene, samt at borgerne har en oplevelse af dette. Tilsyn på plejecentre og på
fritvalgsområdet, er med til at holde fokus på kvalitetssikring og borgeroplevet kvalitet, så borgerne fortsat kan modtage
kvalificeret hjælp efter behov.

ØKONOMI

Sagen har ingen bevillingsmæssige konsekvenser.

HØRING

Sagen sendes i høring i Ældreråd og Handicapråd

BESLUTNING I SOCIAL, SUNDHED OG OMSORGSUDVALG den 16-11-2020

Indstillingen blev godkendt

Bilag

Udkast til tilsynspolitik 2021 - Plejecentre og fritvalgsområdet.pdf

2011 Tilsynspolitik på ældreområdet (udgående version).pdf



Punkt 107: Beslutningssag: Rammeaftale for det specialiserede social- og
undervisningsområde 2021-2022

20/1362

INDSTILLING

Direktionen indstiller til Social, Sundhed og Omsorgsudvalget samt Børn, Familie og Uddannelsesudvalget:

 

1. at anbefale Byrådet at tiltræde Rammeaftalen 2021-2022

BESKRIVELSE AF SAGEN

De 17 kommunalbestyrelser i Region Sjælland og regionsrådet skal hvert andet år senest den 1. december indgå en
rammeaftale på det specialiserede social- og undervisningsområde.

 

Rammeaftalens overordnede formål er at sikre, at der er de nødvendige tilbud og indsatser til rådighed på det
specialiserede social- og undervisningsområde.

 

Rammeaftalen består af to dele – en udviklingsdel (behov for tilbud, faglig udvikling og fokusområder) og en styringsdel
(kapacitets- og økonomistyringsdel).

 

Samlet er rammeaftale 2021-2022 et resultat af en proces med inddragelse af politikere, brugere,
handicaprådsrepræsentanter, fagdirektører og chefer gennemført fra efteråret 2019 til sommeren 2020. Rammeaftalen for
2021-2022 godkendes i kommunerne i efteråret 2020.

 

I forbindelse med udarbejdelse af den nuværende rammeaftale 2018-2020 blev der gennemført en proces med inddragelse
af både udvalgsmedlemmer fra kommuner og region, handicaprådsrepræsentanter og direktører. Resultatet af dette
arbejde var en rammeaftale i forenklet form med et antal fokusområder for samarbejdet.  

 

I forslaget til rammeaftale 2021-2022 fortsættes i dette spor – både med en formmæssig enkel og overskuelig rammeaftale
og med et begrænset antal fokusområder. Herudover er der i forslaget til rammeaftale sat øget fokus på mål og resultater
af samarbejdet. Fokusområderne i forslaget til rammeaftale er således udbygget med opstillede mål og ønskede resultater
af arbejdet. Ændringerne skal fokusere arbejdet og medvirke til at muliggøre politisk opfølgning.

 

Fokusområder med mål

Med afsæt i input fra afholdte mødeaktiviteter og høringsprocessen i udvalg og handicapråd samt dialogmøde den 14.
august 2020 er der foreslået følgende fokusområder for 2021 og 2022 i hhv. rammeaftalens udviklingsdel og styringsdel.

 

Udviklingsdel

1. Styrket mellemkommunalt samarbejde

Mål: For at udvikle og sikre kvaliteten af vores tilbud skal vi styrke samarbejdet mellem kommunerne og regionen om de
temaer, der er relevante og nødvendige for at kunne sikre de rette tilbud med de rette kompetencer til borgere med behov



for støtte.

 

 

2. En sammenhængende indsats for borgere med psykiske vanskeligheder

Mål: Vi skal skabe bedre vilkår for at sammenhængende forløb og indsatser for borgere med væsentlige psykiske
vanskeligheder styrkes.

 

3. Styrket samarbejde med borgere og deres pårørende

Mål: Vi ønsker at styrke inddragelsen og samskabelsen med brugerne og deres pårørende, for at vi sammen kan udvikle
og retningssætte på det specialiserede social- og specialundervisningsområde.

 

4. Praksisnær metodeudvikling og videndeling om effekt

Mål: Vi skal styrke den praksisnære metodeudvikling og videndeling for at skabe bedre kvalitet i indsatsen for brugerne,
sammen med brugerne og deres pårørende og samtidig sikre en bedre anvendelse af de tilgængelige ressourcer.

 

Styringsdel

5. Afdækning af kapacitet og behov for tilbud 

Mål: Vi ønsker en afdækning af den aktuelle kapacitet samt en prognose for sociale tilbud på kort og lang sigt som
grundlag for en strategisk drøftelse af, hvordan KKR Sjælland bedst lever op til sin forsyningsforpligtigelse og sit
samarbejde.

 

6. Bedre styringsdata og ledelsesinformation

Mål: Vi ønsker at øge gennemsigtigheden på det specialiserede social- og specialundervisningsområde gennem udvikling
af bedre data om økonomi, aktiviteter og effekten af vores indsatser. Som grundlag for kvalitetsudvikling, styring og
bedre køb og salg af pladser.

 

Fokusområderne er uddybet i selve rammeaftalen for 2021-2022.

 

De foreslåede fokusområder afspejler også kommunernes tilbagemelding om opmærksomhedspunkter og behov for
tilbud, der således indtænkes i arbejdet med den kommende rammeaftale.

 

Behov for tilbud

Der skal i udviklingsdelen indgå et samlet skøn for behov for regulering i antallet af tilbud samt områder, der skal
arbejdes med i det pågældende år. 

Det generelle billede i kommunerne er, at der på de fleste områder opleves sammenhæng mellem udbud og efterspørgsel
og mellem behov og tilbud/ydelser. Der er dog områder og målgrupper, som kommunerne gør opmærksom på og
herunder særligt ift. børn/unge med psykiske vanskeligheder samt børn/unge med misbrug. Ift. voksne er det særligt ift.
hjemløshed og svære sociale problemer (herunder dobbeltdiagnoser).



 

Styringsdel 

Styringsdelen lægger rammerne for kapacitets- og prisudviklingen samt takster og principper for omkostningsberegning
og betalingsmodeller. Som udgangspunkt er tilbud inden for de relevante lovparagraffer, der anvendes af flere kommuner
omfattet af styringsaftalen. Det samme gælder regionale tilbud. 

 

Takstanbefaling 2021-2022

I rammeaftale 2018-2020 er det besluttet ikke at bruge ”takstinstrumentet” i form af henstilling over for kommunerne om
en given procent takstreduktion, men i stedet opfordre alle kommuner til at sikre et målrettet arbejde for konstant
driftsoptimering med den hensigt at reducere taksterne på de takstbelagte institutioner og stram udgiftsstyring generelt,
herunder ved køb hos private. For at understøtte dette har man bl.a. haft årlige analyser fra VIVE af udgiftsudvikling og
samarbejde om styring m.v.

 

En tilsvarende takstanbefaling for 2021-2022 er indarbejdet i fokusområde 6 i forslag til rammeaftale.

 

I grundlaget for udarbejdelsen af rammeaftalen indgår en status ift. børnehus, socialtilsyn, lands- og landsdelsdækkende
tilbud og sikrede institutioner samt Grønland og Færøerne, da disse områder jf. rammeaftalebekendtgørelsen skal drøftes
og koordineres mellem kommuner og regioner.

 

Socialstyrelsen kan udmelde målgrupper, hvorpå kommunerne skal afrapportere via rammeaftalesamarbejdet i forbindelse
med indgåelse af rammeaftalen. Socialstyrelsens 3 centrale udmeldinger er: udsatte gravide med skadeligt
rusmiddelforbrug, udviklingshæmmede med dom og borgere med svære spiseforstyrrelser. Afrapporteringer på disse
indgår som bilag til rammeaftalen.

 

Rammeaftalen for 2021-2022 består af et kort hoveddokument, som er vedhæftet. Herudover indgår i rammeaftalen en
oversigt over de bilag, som indgår som grundlag for udarbejdelsen af rammeaftalen, herunder takstaftalen. 

 

KKR Sjælland har drøftet sagen 7. september 2020 og KKR Sjælland anbefaler kommunalbestyrelserne og regionsrådet i
Region Sjælland at tiltræde rammeaftalen senest 1. december 2020.

 

Øvrige bilag til rammeaftale 2021-22 er som nævnt placeret på hjemmesiden: https://rs17.dk/rammeaftalen/rammeaftale-
2021-2022.aspx

 

Administrationen vil foreslå et fællesmøde mellem udvalgene i foråret 2021 med henblik på at drøfte rammeaftalens
indhold og implementering af indsatserne i Guldborgsund Kommune.

SAMMENHÆNG TIL POLITISKE STRATEGIER

Det skal være nemt at finde det rette tilbud til borgeren, også for andre kommuner, som måtte ønske at benytte
socialområdets pladser. Dette kræver dels, at kendskabet til tilbuddene udbredes og dels at de andre kommuners behov og
præferencer identificeres. Der ligger også et kvalitetsudviklende potentiale i forhold til at søge inspiration og træffe
erfaring fra andre kommuner.

ØKONOMI

https://rs17.dk/rammeaftalen/rammeaftale-2021-2022.aspx
https://rs17.dk/rammeaftalen/rammeaftale-2021-2022.aspx
https://rs17.dk/rammeaftalen/rammeaftale-2021-2022.aspx


Sagen har ingen bevillingsmæssige konsekvenser.

BESLUTNING I SOCIAL, SUNDHED OG OMSORGSUDVALG den 16-11-2020

Indstillingen blev godkendt

Bilag

Rammeaftale på det specialiserede social- og specialundervisni



Punkt 108: Beslutningssag: Godkendelse af, at reviderede
kvalitetsstandarder for personlig pleje og praktisk hjælp sendes i høring

20/18776

INDSTILLING

Direktionen indstiller til Social, Sundhed og Omsorgsudvalget:

 

1. at beslutte, at reviderede kvalitetsstandarder for §83, §83a (personlig pleje, praktisk hjælp, madservice og
rehabiliteringsforløb) sendes i høring med henblik på godkendelse på næste udvalgsmøde

BESKRIVELSE AF SAGEN

Kvalitetsstandarder er udtryk for kommunens serviceniveau, som fastsættes politisk. Kvalitetsstandarder for personlig
pleje og praktisk hjælp (SEL §§ 83, 83a), skal ifølge lovgivningen efterses og eventuelt revideres hvert år. I
revideringsprocessen høres Ældrerådet og Handicaprådet. Sagen genoptages derfor med inddragelse af høringssvar på
næstkommende møde.

 

I Guldborgsund Kommune indeholder det samlede katalog af §83 kvalitetsstandarder følgende:

Generelt for personlig pleje og praktisk hjælp
Struktur og sammenhæng
Personlig hygiejne
Mad og drikke
Medservide i egen bolig (fritvalgsområdet)
Madservice i plejebolig/plejehjem
Håndtering af brændsel
Tøjvask
Rengøring
Hovedrengøring
Anskaffe dagligvarer
Sætte dagligvarer på plads, kontrol af fødevarer
Rehabiliteringsforløb under 83a
Aflastning af pårørende til demente

 

I dette års revidering er det tilstræbt at gøre kvalitetsstandarderne så letlæselige og kortfattede som muligt. Derfor er
mange rettelser af sproglig og opsætningsmæssig karakter, for at undgå at tekst, der betyder det samme, gentages flere
steder.

 

De vigtigste indholdsmæssige ændringer at fremhæve er følgende:
 

Afsnit Ændring Begrundelse

Generelt -
målgruppe

Det præciseres at hustandens
øvrige beboere kun kan forventes
at bidrage med deres andel af de
praktiske opgaver i hjemmet og at
de ikke skal overtage borgerens
del.

 

Ældrerådet har i høringssvar
2019 udtrykt betænkelighed ved
forventningen til pårørende.
Ankestyrelsen har uddybet
betydningen af ”husstandens
samlede ressourcer”



(Ankestyrelsens principafgørelse
3- 19)

Generelt –
Borgerens
rettigheder og
pligter

Det præciseres at indkøb af
anbefalede forbrugsgoder og
redskaber, der kan medvirke til at
borgeren bliver (mere)
selvhjulpen, sker for borgerens
egen regning. Dette er fx
robotstøvsuger, mikroovn mv.

Der ydes ikke støtte til køb af
ting, der normalt indgår i
sædvanligt indbo.
(Ankestyrelsens principafgørelse
32-16)

Madservice
døgnforplejning -
særlige forhold
ved denne hjælp

Det præciseres at
borger/pårørende skal være i stand
til at indkøbe, tilberede og anrette
alle måltider, hvis døgnforplejning
i plejebolig/plejehjem afmeldes.

Der ydes ikke delvis forplejning
i plejebolig/plejehjem.

Håndtering af
brændsel

Ydelsen ”håndtering af brændsel”
udgår.

(I perioden september 2019-2020
var der 8 borgere der modtog
hjælp til håndtering af brændsel).

 

Det tilstræbes at gøre borgerne
selvhjulpne i forhold til
opvarmning af bolig, ved fx at
installere andre
opvarmningsformer. Myndighed
vil bistå med at sikre
overgangen til ny
opvarmningsform bl.a. ved at
være tovholder på at søge
eventuelle økonomiske tilskud.
Myndighed vil sikre, at en ny
løsning er iværksat inden hjælp
til håndtering af brændsel
ophører.

Såfremt der – i forbindelse med
sagsbehandlingen omkring
ophør med ydelsen - er behov
for vurdering af mulig løsning
ved autoriseret håndværker,
afholdes udgiften hertil af
kommunen. 

Tøjvask –
hjælpens
indhold,
hjælpens omfang

Det præciseres at der kun hænges
tøj op, hvis der ikke forefindes
tørretumbler og at omfanget af
tøjvask som hovedregel er 2
maskinfulde hver 2. uge.

Dette har længe været praksis,
men ikke været tydeligt
beskrevet.

Aflastning af
pårørende til
demente

Afsnittet/kvalitetsstandarden
fjernes fra SEL §83 kataloget.

Aflastning hører under SEL §84.
Kvalitetsstandard for
”Aflastning af pårørende til
demente” vil eksistere separat
indtil der udarbejdes en samlet
kvalitetsstand for ”Afløsning og
aflastning af pårørende”, som
den vil indgå i.

 

 

Alle rettelser (både sproglige, opsætnings- og indholdsmæssige) kan ses i bilag: ”Kvalitetsstandard §83 med rettelser
2020”. Her er slettet tekst overstreget og ny indsat tekst markeret med gult. Bemærk dog at en del slettet tekst blot er
”flyttet” til andre afsnit. I bilag: ”Udkast til endelig version” ses en mere læsevenlig udgave uden synlige rettelser.



SAMMENHÆNG TIL POLITISKE STRATEGIER

Revidering af kvalitetsstandarder har sammenhæng til udvalgets generelle fokus på serviceniveauet i Guldborgsund
Kommune.

ØKONOMI

Sagen har ingen bevillingsmæssige konsekvenser.

HØRING

Sagen sendes i høring i Ældreråd og Handicapråd

BESLUTNING I SOCIAL, SUNDHED OG OMSORGSUDVALG den 16-11-2020

Indstillingen blev godkendt

Bilag

Kvalitetsstandard §83 med rettelser 2020 til SSO.

Kvalitetsstandard §83 udkast til færdig version.



Punkt 109: Beslutningssag: Godkendelse af, at revideret kvalitetsstandard
for forebyggende hjemmebesøg sendes i høring

18/10678

INDSTILLING

Direktionen indstiller til Social, Sundhed og Omsorgsudvalget:

 

1. at beslutte at sende revideret kvalitetsstandard for forebyggende hjemmebesøg i høring i Ældrerådet med henblik på
godkendelse på næste udvalgsmøde.

BESKRIVELSE AF SAGEN

Byrådet skal mindst en gang om året udarbejde og vedtage en kvalitetsstandard for forebyggende hjemmebesøg. Denne
sag omhandler en beslutning af en revideret kvalitetsstandard gældende for 2021. Gældende kvalitetsstandard blev
besluttet i Byrådet den 10.10.19 (punkt nr. 94).

 

Forebyggende hjemmebesøg:

Tilbydes borgere i deres fyldte 70 år, som bor alene, borgere i deres fyldte 75 år og borgere i deres fyldte 80 år.
Der tilbydes mindst et årligt forebyggende hjemmebesøg til alle borgere, der er 82 år +.
Forebyggende hjemmebesøg tilbydes efter behov til borgere i alderen 65 år til 81 år, som er i særlig risiko for at få
nedsat social, psykisk eller fysisk funktionsevne, og som bor i kommunen.
 

Nuværende kontaktform:

70-årige får tilsendt et brev om tilbud om et forebyggende hjemmebesøg og/ eller deltagelse i et orienteringsmøde
om forebyggende hjemmebesøg. Der er ikke i brevet angivet dato for besøget.
75-årige får tilbud om besøg på en given dato med den begrundelse, at seniorvejlederen får kontakt til borgeren
enten ved aflysning eller ved gennemførelse af besøget, og derved giver borgeren viden om tilbuddet og
muligheden for fremadrettet at kunne kontakte seniorvejlederen ved behov.
80-årige får tilbud om besøg på en given dato ud fra samme begrundelse som de 75-årige
81-årige udgik af tilbuddet fra 2019 og overgik til særlig risikogruppe, som kan få besøg ved behov.
82-årige og ældre har fra 2018 fået tilbud om besøg uden angivelse af bestemt dato med den begrundelse, at de
burde have kendskab til muligheden for at få et forebyggende hjemmebesøg, da borgerne har fået tilbuddet gennem
flere år.

 

Hvis seniorvejlederen vurderer, at borgeren er i særlig risikogruppe, kan det aftales, at næste års tilbud gives med dato.
 

I 2018 blev kontaktformen til borgere fra 81 år og derover ændret fra at få brev med besøg på en bestemt dato til at få brev
uden dato. Årsagen til ændringen var, at seniorteamet blev reduceret, så det var nødvendigt at ændre i kontaktformen for
at kunne leve op til loven om, at alle borgere i den lovpligtige målgruppe skal tilbydes et årligt besøg samt idet tilbuddet i
2016 var blevet udvidet til også at omfatte borgere i særlig risikogruppe i alderen 65 år til 79 år. En aldersgrænse der
senere blev hævet til 81 år.

Erfaringen på ændringen fra 2018 og 2019 er, at der er sket en markant nedgang i antallet af besøg til borgere fra de ældre
målgrupper, som siden 2018 har fået brev uden konkret angivelse for besøg.

 

I dag kan seniorteamet på 4 gennemføre ca. 44 besøg pr. uge, hvilket svarer til ca. 1.760 besøg pr. år. De kan herudover
afholde op til 8 orienteringsmøder i lokalområderne, hvor der formidlers om muligheden for at få et forebyggende
hjemmebesøg med særlig fokus på, at få flere sårbare borgere i aldersgruppen 65 til 81 år til at kontakte seniorvejlederne



for et besøg.
 

Særlige opmærksomhedspunkter:

Antallet af ældre borgere i kommunen er stigende. F.eks. vil der i 2021 være 941 borgere på 75 år, hvor der i 2019
var 832.

 

At sikre, at ressourcerne i seniorvejlederteamet bruges til de borgere, som kan have gavn af et forebyggende
hjemmebesøg i forhold til at få vejledning til handlemuligheder inden for fysiske, psykiske og sociale udfordringer i
hverdagen. Enlige vurderes til at være en særlig målgruppe, der bør være et særligt fokus på.

 

At borgerne, både målgruppen for tilbuddet og pårørende/den gode nabo, samt kommunale samarbejdspartnere har
viden om, at borgere i alderen 65 år til 81 år, har mulighed for at få et forebyggende hjemmebesøg ved at kontakte
seniorvejlederen og aftale et besøg.

 

Borgere fra 65 år +, som har mistet, får tilbud om et forebyggende hjemmebesøg. Seniorvejlederne oplever, at
borgerne er meget tilfredse med dette tilbud. 59 har taget imod dette tilbud i 2020.

 

Seniorvejlederne har i 2019/2020 haft særligt fokus på tilflyttere fra 75 år + i forhold til at tilbyde et besøg, hvilket
flere har modtaget positivt. Formålet er at hilse på, og især orientere om de forskellige aktivitetsmuligheder, der er i
lokalområdet.

 

Seniorvejlederne oplever, at de borgere, som de besøger, har flere komplekse problemstillinger end tidligere. Det
har medført et større tidsforbrug til både at holde sig opdateret på de kommunale tilbud og de forskellige frivillige
sociale aktivitetstilbud i lokalområdet, samt opfølgning på et gennemført besøg med kommunale
samarbejdspartnere.

 

At der er flere borgere, som får mere end et besøg. F.eks. borgere, som har mistet deres ægtefælle/samlever.

 

Forslag til ændringer:
Enlige 80 årige får tilbud med angivelse af konkret dato for besøg og borgere på 80 år, som har en ægtefælle/samlever vil
få tilbud uden angivelse af konkret besøgsdato. Dette friholder ressourcer til tilbud til enlige 85 årige.

Enlige 85 årige får tilbud om besøg på konkret dato og borgere på 85 år, som har ægtefælle/ samlever vil få tilbud uden
angivelse af konkret besøgsdato. Begrundelsen for dette er, at der omkring denne alder sker større forandringer inden for
det fysiske, psykiske og sociale funktionsniveau.

Fra særlig fokus til et fast tilbud – borgere på 65 år +, som har mistet en ægtefælle/samlever, som er registreret på
adressen, får tilbud om et forebyggende hjemmebesøg senest 3 måneder efter dødsfaldet.

 

Fra fokus til et fast tilbud – tilflyttere fra 75 år + får tilbud om et besøg med angivelse af konkret besøgsdato.

 

Der er særligt generelt fokus på ægtefæller, der passer en syg ægtefælle. Seniorvejlederne møder disse borgere enten ved
de lovpligtige besøg eller ved, at samarbejdspartnere orienterer borgeren om muligheden for at få et forebyggende
hjemmebesøg, hvor de så indgår som målgruppen, som særlig risikogruppe.



 

Alle enlige borgere i deres fyldte 70 år, vil få et tilbud om at deltage i et fællesarrangement, hvor seniorvejlederne bl.a. vil
orientere om, hvad et forebyggende besøg kan indeholde. Fællesarrangementet tilbydes 4 gange om året i forskellige
lokalområder. Tilbuddet gives i samme brev til borgeren, hvor seniorvejlederen tilbyder et forebyggende hjemmebesøg.

 

Der udarbejdes en årsrapport for de forebyggende hjemmebesøg omhandlende erfaringer og deraf anbefalinger til evt.
udvikling, der er oplevet hos borgerne, som har modtaget et forebyggende hjemmebesøg.

 

Til understøttelse af sagen vedlægges 6 bilag.

SAMMENHÆNG TIL POLITISKE STRATEGIER

Denne kvalitetsstandard understøtter Social, Sundhed og Omsorgsudvalgets strategi 2019-2022 inden for følgende
fokusområder:

Fremme lighed i forhold til sundhed og sociale tilbud- differentierede og helhedsorienterede indsatser og tilbud.
Borgeroplevet kvalitet.
Samarbejde og samskabelse med borgeren, netværk, frivillige og andre aktører.

ØKONOMI

Sagen har ingen bevillingsmæssige konsekvenser.

HØRING

Sagen sendes i høring i Ældrerådet og Handicaprådet.

BESLUTNING I SOCIAL, SUNDHED OG OMSORGSUDVALG den 16-11-2020

Indstillingen blev godkendt

Bilag

Gældende kvalitetsstandard fra 2019 med markering af ændringer

Forslag til ny kvalitetstandard Forebyggende Hjemmebesøg for 2021

Oversigt over kontaktformer fra 2015 til 2020 - forebyggende hjemmebesøg

Graf over de 75-årige - Tal og grafer til sagsfremstillingen - Kvalitetsstandard 2021

Graf over de 80-årige - Tal og grafer til sagsfremstillingen - Kvalitetsstandard 2021

Graf over de 85år + Tal og grafer til sagsfremstillingen - Kvalitetsstandard 2021



Punkt 110: Beslutningssag: Godkendelse af, at revideret kvalitetsstandard
for træning og vedligeholdende træning sendes i høring

20/34250

INDSTILLING

Direktionen indstiller til Social, Sundhed og Omsorgsudvalget:

 

1. at beslutte, at revideret kvalitetsstandard for træning/vedligeholdende træning sendes i høring med henblik på
godkendelse på næste udvalgsmøde.

BESKRIVELSE AF SAGEN

Kommunens serviceniveau er en kommunalpolitisk beslutning, som blandt andet indebærer, at Byrådet mindst én gang
årligt udarbejder en kvalitetsstandard for kommunens tilbud vedr. bl.a. genoptræning og vedligeholdelsestræning.

 

Det skal fremgå af kvalitetsstandarden, hvilken hjælp borgerne kan forvente fra kommunen på området.

 

Udkast til revideret kvalitetsstandard for træning/vedligeholdende træning i Guldborgsund Kommune er vedlagt som
bilag.

 

Kvalitetsstandarden henviser til lovgrundlaget for tilbud om træning:

Afhjælpning af fysisk funktionsnedsættelse forårsaget af sygdom, der ikke behandles i tilknytning til en
sygehusindlæggelse (typisk til ældre borgere).
Hjælp til at vedligeholde fysiske eller psykiske færdigheder til typisk ældre borgere, som på grund af nedsat
funktionsevne eller særlige sociale problemer har behov herfor.
Tilbud om rådgivning, undersøgelse og behandling af børn og unge med adfærdsvanskeligheder eller nedsat fysisk
eller psykisk funktionsevne samt deres familier.

 

Udover sproglige tilretninger, fremgår det i bilaget med rød skrift, hvor kvalitetsstandarden er revideret.

 

De væsentligste ændringer er:

 

Formål med indsatsen:

Her er kommunens formulerede kerneopgave skrevet ind.

 

Omfang:

Her er sætningen ”Borgeren kan tilbydes tidsbegrænset selvtræning ud fra en faglig vurdering” slettet. Det er ikke en del
af kommunens forpligtelse at tilbyde tidsbegrænset selvtræning, hvorfor det ikke er et tilbud i Guldborgsund Kommune.

 



Tidsfrister:

Her er det ifølge ændrede bestemmelser tilføjet, at træning skal iværksættes inden for ”en maksimal ventetid på 4 uger”.

 

Klagemulighed:

Her er det præciseret, at en klage skal indgives til kommunen ”inden for 4 uger efter afgørelsens modtagelse”.

SAMMENHÆNG TIL POLITISKE STRATEGIER

Tilbud om træning og vedligeholdende træning taler ind i udvalgets mål om at fremme lighed i sundhed, tidlig indsats og
forebyggelse og sundhed på tværs.

ØKONOMI

Sagen har ingen bevillingsmæssige konsekvenser.

HØRING

Sagen sendes i høring i Ældrerådet og Handicaprådet.

BESLUTNING I SOCIAL, SUNDHED OG OMSORGSUDVALG den 16-11-2020

Indstillingen blev godkendt

Bilag

Kvalitetsstandard_Genoptræning og vedligeholdende træning_291020.



Punkt 111: Drøftelsessag: Beskæftigelsesplan 2021-22

20/19894

INDSTILLING

Direktionen indstiller til Social, Sundhed og Omsorgsudvalget:

 

1. at drøfte udkast til Beskæftigelsesplan 2021-22 med henblik på at afgive et høringssvar, som kan indgå i
Beskæftigelsesudvalgets endelige behandling af Beskæftigelsesplanen i december 2020.

BESKRIVELSE AF SAGEN

Beskæftigelsesudvalget ønsker med denne høring at indhente forslag fra de øvrige fagudvalg til indhold i tværgående
samarbejder, der kan være med til at omdanne Beskæftigelsesplanens ambitioner til handling.

 

Beskæftigelsesplanen er Byrådets plan for beskæftigelsesindsatsen i de kommende to år.

 

Udkast til Beskæftigelsesplan 202-22 er udarbejdet med afsæt i kommuneplanstrategien 2018 og udvalgsstrategien 2019-
22 samt Beskæftigelsesministerens mål for den beskæftigelsespolitiske indsats i 2021, og er en målrettet og fokuseret
videreførelse af den aktive Beskæftigelsesplan 2020.

 

Planen har en beskrivende del om arbejdsmarkedssituationen og de beskæftigelsesmæssige udfordringer i Guldborgsund
Kommune, hvor der især er fokus på at opkvalificere inden for fagområder med jobåbninger.

 

Dernæst beskrives strategi og indsatser på otte fokusområder som alle udspringer af Beskæftigelsesudvalgets
udvalgsstrategi og Beskæftigelsesministerens beskæftigelsespolitiske mål for 2021-22.

 

De otte fokusområder er:

 

Unge skal i uddannelse og job: I et tæt samarbejde med både interne og eksterne aktører skal unge motiveres til at
påbegynde og gennemføre en uddannelse.

 

Virksomhederne skal sikres den nødvendige og kvalificerede arbejdskraft: Virksomhedernes behov for arbejdskraft
aktuelt og på sigt skal afdækkes, så det bliver muligt at opkvalificere de ledige inden for områder, hvor der er eller bliver
mangel på arbejdskraft, og dermed bidrage til et erhvervsliv i vækst.

 

Jobparate og tilflyttere skal i beskæftigelse: Det er nødvendigt, at jobparate og tilflyttere står klar til at tage de ledige job,
som sikres gennem straksaktivering, nyttejob, uddannelse, opkvalificering og faglig mobilitet.

 

Udsatte borgere skal tættere på arbejdsmarkedet: Udsatte borgere, som har komplekse problemer, der rækker ud over
ledighed, vil blive mødt med helhedsorienteret indsats. Der vil være fokus på at handicappede og personer med væsentligt



og varig nedsat arbejdsevne kommer i beskæftigelse. Indsatsen vil især omfatte virksomhedsrettede tilbud, hvor der kan
være udsigt til ordinære løntimer.

 

Sygefraværet i arbejdsstyrken skal nedbringes: Den forebyggende og tidlige indsats ift. sygemeldinger skal intensiveres.
En betydelig del kommer fra kommunale arbejdspladser. Center for Arbejdsmarked indgår i et fortsat samarbejde med
Center for Politik & Personale om indsats rettet mod denne målgruppe.

 

Flygtninge og familiesammenførte skal være selvforsørgende: Det er vigtigt at flygtninge og familiesammenførte kommer
hurtigt i job og uddannelse. De unge skal i ordinær uddannelse og øvrige skal hurtigst muligt i arbejde, hvor der er fokus
på virksomhedsrettede tilbud kombineret med danskundervisning. Derudover skal der ske en styrket indsats over for
familiesammenførte kvinder.

 

Det skal være attraktivt for ledige at blive iværksætter: Understøtte iværksættertanken ved en målrettet indsats over for
den gruppe af ledige, som har potentiale og lyst til iværksætteri.

 

Rettigheder og pligter skal overholdes, og socialt bedrageri skal bekæmpes: Der er fokus på, at borgere på offentlig
forsørgelse lever op til forpligtelsen om at stå til rådighed. Indsatsen over for socialt bedrageri sker i samarbejde med
Helhedsorienteret Kontrol i Borgerservice og andre relevante offentlige instanser. Samtidig arbejdes der med forebyggelse
via information og rådgivning til borgere og virksomheder, der modtager offentlige ydelser.

 

I vedlagte udkast til Beskæftigelsesplan 2021-22 fremgår det, hvilke resultatmålepunkter der foreslås i Beskæftigelsesplan
2021-22.

Følgende afsnit er særligt relevante for Social, Sundhed og Omsorgsudvalget:

Unge skal i uddannelse og job (afsnit 3.1) og Jobparate og tilflyttere skal i beskæftigelse (afsnit 3.3).
Herunder drøftelse af:
Rekruttering af den fornødne arbejdskraft inden for sundheds- og omsorgsområdet (måske kan der findes flere/andre
indsatser udover ”GULD-modellen”).

Udsatte borgere skal tættere på arbejdsmarkedet (afsnit 3.4).
Herunder drøftelse af:
”Særlig koordineret indsats (SKI)” (dette har ikke længere projektstatus, men er et forankret tilbud. Der er planer om
opnormering og evaluering)
Samarbejde med KLAPjob om flexjob og skånejob til personer med fysisk/psykisk/kognitiv funktionsnedsættelse (måske
kan KLAPjob i højere grad geares til at rumme borgere med udviklingshandicap).

SAMMENHÆNG TIL POLITISKE STRATEGIER

Beskæftigelsesplanen understøtter Kommuneplanstrategien, som fastslår, at Gode rammer for at drive virksomhed også
handler om adgang til kvalificeret arbejdskraft. Kommunen skal sikre en god sammenhæng mellem udbud og
efterspørgsel på arbejdskraft, og uddannelserne er relevante for erhvervslivet.

 

Beskæftigelsesplanen hænger desuden sammen med det tværpolitiske mål i styringsblomsten om, at ”Alle får en
uddannelse eller kommer i beskæftigelse”.

 

Beskæftigelsesplanen tager desuden udgangspunkt i fokusområderne i Beskæftigelsesudvalgets udvalgsstrategi

ØKONOMI



Sagen har ingen bevillingsmæssige konsekvenser

BESLUTNING I SOCIAL, SUNDHED OG OMSORGSUDVALG den 16-11-2020

Sagen blev drøftet og der fremsendes høringssvar til Beskæftigelsesudvalget

Bilag

Beskæftigelsesplan 2021 - 22



Punkt 112: Orienteringssag: Håndtering af behov for akutplads i
akutsygeplejen.

20/30004

INDSTILLING

Direktionen indstiller til Social, Sundhed og Omsorgsudvalget:

 

1. at tage orientering om håndtering af behov for akutplads i akutsygeplejen til efterretning.

BESKRIVELSE AF SAGEN

Kommunen har ansvaret for, at akutfunktionen kan modtage borgere med behov for akutsygepleje døgnet rundt. Dette
under hensyntagen til om der er tilstrækkelig kapacitet til at yde de meget specielle sygeplejeindsatser/behandlinger.

 

I Guldborgsund Kommune er akutsygeplejen blevet etableret i en udekørende akutsygeplejefunktion, hvor akutsygeplejen
– som udgangspunkt – ydes i borgerens eget hjem. Social, Sundhed og Omsorgsudvalget samt Ældrerådet har flere gange
drøftet muligheden for etablering af regulære akutsygeplejepladser i kommunen.

 

Hidtil har det været muligt at løfte akutsygeplejeopgaven uden brug af særlige akutpladser. Sådan er situationen ikke
længere. Den stigende kompleksitet i borgerforløbene i spændet mellem sygehus og eget hjem medfører, at vi fremtidigt
forventer, at der kan blive behov for akutpladser. Da det er uforudsigeligt, om der kan blive behov for 1 eller 10
akutpladser, vil der være tale om en fleksibel tilgang, hvor en MDO-plads vil blive ændret til en akutplads, såfremt der
opstår behov for en akutplads. Når borgeren ikke længere har behov for akutpladsen, så ændres denne igen til en
almindelig MDO-plads.

 

Nærværende sagsfremstilling er således en orientering om, hvorledes det er muligt – på fleksibel vis – at håndtere et
behov for akutplads i akutsygeplejen, uden at der skal øremærkes særlige akutpladser hertil.

 

Akutpladser forveksles ofte med MDO-pladser:

En MDO-plads er et tidsbegrænset tilbud til borgere, som på grund af betydelig nedsat fysisk eller psykisk funktionsevne i
en periode har et særligt behov for omsorg, pleje, træning m.v. Borgerens ophold har udgangspunkt i Serviceloven, hvor
der også kan være tale om grundlæggende sygeplejebehov.

Opholdet er typisk op til 3 uger afhængigt af årsagen til opholdet.

 

Der er egenbetaling på en MDO-plads for kost og forbrugsudgifter til vand, varme og strøm, hvilket fremgår af
Bekendtgørelse om betaling for generelle tilbud om personlig og praktisk hjælp.

 

Akutpladser forbeholdes pladser af midlertidig karakter, der er omfattet af Sundhedsstyrelsens kvalitetsstandarder for
kommunale akutfunktioner i hjemmesygeplejen og hvor borgerens ophold har udgangspunkt i Sundhedsloven, hvor der
også kan være tale om behov for hjælp efter Serviceloven. Der er her tale om sygepleje på specialiseret niveau.

Opholdet på en akutplads kan som udgangspunkt maksimalt være 7 dage.

 



Der er ingen egenbetaling og i 2019 blev der via Lov- og Cirkulæreprogrammet tilført kommunen 0,284 mio. kr. og i
2020 og frem 0,347 mio. kr. som kompensation for, at der på en kommunal akutplads ikke må opkræves en egenbetaling.

I 2019 blev midlerne aldrig udmøntet, idet Byrådet besluttede at lade midlerne indgå i en besparelsesrunde. Bevillingen i
2020 er overført til Sygeplejens budget.

Der er i dag ingen tværsektorielle aftaler om kompensation fra regionen i forhold til akutfunktionen/akutpladser.

 

Formålet med en akutplads er at yde borgeren en helhedsorienteret sygeplejefaglig behandling og rehabiliterende indsats
for at forebygge forværring af akut opstået eller kendt sygdom.

Borgeren på en akutplads er således enten færdigbehandlet på sygehuset med behov for en opfølgende kommunal
specialsygepleje- og behandlingsindsats eller en person, der har behov for en forebyggende indsats for at undgå
(gen)indlæggelse eller forhindre forværring af sygdom.

 

Det er en forudsætning, at det er vurderet, at indsatsen ikke kan ydes i borgerens eget hjem og sygeplejebehovet skal være
defineret som specialiseret jf. Sundhedsstyrelsens kvalitetsstandarder for kommunale akutfunktioner i hjemmesygeplejen.

 

Det er således alene kommunen, der kan beslutte, hvorvidt en borger tilbydes et MDO-ophold eller en akutplads som
alternativ til at modtage hjælpen i eget hjem. Sygehus eller læge har ingen beslutningskompetence hertil og kan således
ikke ”ordinere” en akutplads eller et MDO-ophold.

 

Borgeren vil – uanset hvilken type ophold borgeren har behov for – modtage et afgørelsesbrev, som klart oplyser om:

Hvilken type plads borgeren er bevilliget.
Om der er egenbetaling og i givet fald størrelsen herpå.
Hvilke kriterier der er lagt til grund for, om borgeren tilbydes en akutplads eller et MDO-ophold.
Klagevejledning.

Hvis borgerens behov undervejs i opholdes ændrer sig fra MDO til akutplads eller omvendt, vil borgeren modtage et nyt
afgørelsesbrev, som beskrevet ovenfor.

 

Forskellen mellem en akutplads og en MDO-plads er også beskrevet i vedlagte bilag.

SAMMENHÆNG TIL POLITISKE STRATEGIER

Sagen knytter sig til udvalgets mål om tidlig indsats og forebyggelse, hvor en af indikatorerne er færre forebyggelige
indlæggelser og genindlæggelser blandt ældre.

ØKONOMI

Sagen har ingen bevillingsmæssige konsekvenser.

BESLUTNING I SOCIAL, SUNDHED OG OMSORGSUDVALG den 16-11-2020

Sagen tages til efterretning og sendes til orientering i Ældrerådet.

 

Social, Sundhed- og Omsorgsudvalget ønsker en orientering om brugen af pladser på juni mødet 2021.

Bilag

AKUT plads - beskrivelse.docx



Punkt 113: Beslutningssag: Kommunikation

20/109

INDSTILLING

Direktionen indstiller til Social, Sundhed og Omsorgsudvalget:

 

1. at beslutte hvad der skal kommunikeres fra mødet

BESLUTNING I SOCIAL, SUNDHED OG OMSORGSUDVALG den 16-11-2020

Indstillingen blev godkendt



Punkt 114: Underskriftsark

20/109

INDSTILLING

Udvalget skal godkende beslutningsprotokollen.

BESLUTNING I SOCIAL, SUNDHED OG OMSORGSUDVALG den 16-11-2020

Godkendt
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