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Punkt 94: Beslutningssag: Godkendelse af dagsorden

00.01.00-A00-5-23

/ldre-, Pleje- og Omsorgsudvalget
Aldre-, Pleje- og Omsorgsudvalget
Sagsgang

/ldre-, Pleje- og Omsorgsudvalget

Indstilling
Indstilling

Forvaltningen indstiller, at Aldre-, Pleje- og Omsorgsudvalget godkender dagsorden
Beslutning
Godkendt.



Punkt 95: Orienteringssag: Temadroftelse om socialomradet

00.01.10-A00-1-24

/ldre-, Pleje- og Omsorgsudvalget

Aldre-, Pleje- og Omsorgsudvalget

Sagsgang

Ffldre-, Pleje, og Omsorgsudvalget

Resume

Forvaltningen praesenterer et oplaeg om reformspor pa socialomradet.

Indstilling
Indstilling

Forvaltningen indstiller, at Aldre-, Pleje- og Omsorgsudvalget tager orienteringen til efterretning.

Sagsfremstilling

P& baggrund af den politiske rammeaftale om en reform af det specialiserede socialomrdde, som blev indgdet i
fordret 2024, praesenterer forvaltningen et oplaeg om de indsatser og initiativer, der fremgar af aftalen.

Den politiske aftale udspringer af drgftelser i dialogforummet Sammen om Handicap samt anbefalinger fra et
ekspertudvalg.

Vedlagt som supplerende information er ekspertudvalgets rapport og rammeaftalen vedlagt som bilag.
Beslutning
Taget til efterretning.

Bilag
Rammeaftale - Langsigtet og baredygtig udvikling af handicapomradet

Ekspertudvalgets rapport



Punkt 96: Beslutningssag: Disponeringsregnskab - det specialiserede
voksenomriade - November 2024

27.00.00-000-1-24

Aldre-, Pleje- og Omsorgsudvalget
Aldre-, Pleje- og Omsorgsudvalget
Sagsgang

Fldre-, Pleje- og Omsorgsudvalget
Resume

Der er pr. november 2024 disponeret 155,2 mio.kr. mod et budget pa 152,9 mio.kr.; en budgetafvigelse pa 2,3
mio.kr. i merforbrug. I budgettet er indregnet en positiv overfgrsel fra regnskab 2023 pa 1 mio. kr. @konomien i ar
er primeert udfordret i forhold til prisstigninger generelt.

Indstilling
Indstilling

Forvaltningen indstiller, at Aldre-, Pleje- og Omsorgsudvalget:

- at tager voksen disponeringsregnskabet til efterretning

- at godkender andring i antallet af sagsfremstillinger vedrgrende status pa disponerede udgifter, gaeldende fra
2025.

Sagsfremstilling
Her er orientering om forventet regnskab for 2024 pa det specialiserede voksenomrade pr. november 2024. Der er

lige nu disponeret nettoudgifter pd samlet 155,2 mio. kr. I 2024 er der et korrigeret budget pd 152,9 mio. kr. inkl.
en overfgrsel fra 2023 pa& 1 mio.kr. Disponeringen viser pa nuvaerende tidspunkt et merforbrug pa 2,3 mio. kr.

Status for omradet udsatte voksne 2024 November
Forventet
disponering
Regnskab | Regnskab | Regnskab |Korr. Budget]  sidste Disponering
Udgifter CFH i mio. kr. 2021 2022 2023 2024 /EPOU 29/10-2024 | Budgetafvigelse
Stette 1 borgers hjem 8.9 8,7 99 122 122 123 0.1
Botilbudslignende stotte 417 47 3 46 2 46 4 480 47 8 1.4
Botilbud 60.6 66,7 718 758 97 R — 31
BPA - Borgerstyret Personlig Assistance 12,0 13,3 12,0 13,2 13,0 12.8 -0,4
Dagtilbud 152 149 16.9 18.4 18.9 18 4 0.0
Ledsagelse og kontaktperson 1.0 12 1.4 1.6 1.5 1.5 -0,1
Merudgifter 1.0 09 08 09 0.9 08P 0,0
Objektiv Finansiering 15 17 1,9 1.4 2.1 2,1 0,7
Udgifter fer refusion fra staten 141,8 154,8 161,0 169,9 176.4 174,7 4,8
Refusion SOE og 50% pa §§100,109-110 -15,6 -19,8 -21.0 -17,0 -20,9 -19,5 -2.5
Udgifter inklusiv refusion fra staten 126,2 134,9 140,0 1529 155,5 155,2 2.3

Minus er lig mindreforbrug

Disponeringen er siden sidst faldet 0,3 mio. kr. Der er foretaget andringer pa 66 foranstaltninger, 24 er ophgrt, og
43 nye er kommet til. De vaesentligste aendringer har vaeret pd botilbud. Foranstaltningerne er mange steder steget
mere end 4%, hvilket giver udfordringer i forhold til at overholde det udmeldte budget.

Omregnet til heldrsforanstaltninger bestdr den aktuelle disponering af 503 heldrsforanstaltninger mod grundlaget
for budget 2024 pa 543. P& nuvaerende tidspunkt er der disponeret vaesentligt faerre heldrsforanstaltninger end der
er budgetteret med. Tabellen herunder angiver antal af helarsforanstaltninger pa de enkelte omrader.



Helérsforanstaltninger

Budget

Helars- Disponering | Disponering
Udgifter CFH i mio. kr. foranstaltninger | sidste gang | 29/M10-2024
Statte i borgers hjem 174 164 164
Botilbudslignende statte 72 68 68
Botilbud 116 a0 89
Personlig Assistance 11 10 10
Dagtilbud 77 a0 88
Ledsagelse og kontakipe 37 38 39
Merudaifter 45 46 46
| alt 533 505 503
Tilgang fra unge indregne 10
inkl. tilgang fra unge 543 505 I 503

Disponering er med baggrund i kendte borgere, det bedste bud pa forventet forbrug pa nuvaerende tidspunkt. Der
er i et vist omfang taget hgjde for overgang af unge fra bgrn og unge omradet.

Forslag til fremadrettet frekvens for disponeringsregnskaber

Forvaltningen foreslar fra 2025 at aendre i antallet af sagsfremstillinger vedrgrende status pa disponerede udgifter,
sadan at der fremover fremlaegges disponeringssag for udvalget med fglgende frekvens:

- Marts

- Maj (JKV1)

- August (@KV2)

- September (mgde i slutningen af maneden)

- November (@KV3)

Okonomi

Center Familie og Handicaps forventning til udgiftsniveauet pd det specialiserede voksenomrade for 2024 er pa
nuvaerende tidspunkt et regnskab der viser et merforbrug pa 2,3 mio.kr.

Beslutning
Indstilling godkendt.



Punkt 97: Orienteringssag: Ledelsesinformation pa voksenhandicapomradet

00.15.20-G01-2-24

/ldre-, Pleje- og Omsorgsudvalget
Aldre-, Pleje- og Omsorgsudvalget
Sagsgang

/ldre-, Pleje- og Omsorgsudvalget
Resume

P& mgde i Aldre-, Pleje- og Omsorgsudvalget d. 9. januar 2024 blev det besluttet at afslutte ledelsesinformation i
sin davaerende form. Forvaltningen forventer igen at afrapportere ledelsesinformation pa voksenhandicapomradet i
maj 2025.

Indstilling
Indstilling

Forvaltningen indstiller, at Aldre-, Pleje- og Omsorgsudvalget tager orienteringen til efterretning.
Sagsfremstilling

P& mgdet i /ldre-, Pleje- og Omsorgsudvalget d. 9. januar 2024 blev det besluttet at afslutte ledelsesinformation i
sin daveerende form, som tog udgangspunkt i fglgende:

« Udviklingen i antal sager
« Udviklingen i antal udarbejdede handleplaner (hvor det er lovkrav)
« Udvikling i forhold til &rlig opfglgning pa sager

I forvaltningen arbejdes der fortsat p8 at sammenkgre og validere data i fagsystemerne, som pa sigt skal levere
ledelsesinformation bade til politisk niveau og til administrativt brug. Denne proces pagar aret ud.

Herefter vil der i 2025 blive arbejdet med at opbygge et nyt format for ledelsesinformation pa
voksenhandicapomradet med det overordnede formal at skabe indsigt og viden for bade politikere og forvaltning
som fundament for handle- og beslutningskraft. Ledelsesinformationen skal bruges til at lede og udvikle
voksenhandicapomradet med fokus pa Igsning af kerneopgaven og optimal udnyttelse af omradets ressourcer.
Ledelsesinformationen skal bruges til:

« at give viden om, hvilke og hvor mange indsatser der bevilges, og gare os klogere pa vores praksis og

justere den om ngdvendig.

« at fglge udviklingen over tid og identificere tendenser.

« at give bud pa, hvorfor udviklingen i gkonomien tager den retning, den ggr - og handle herefter.

. at fastholde fokus p& god sagsbehandling, lovmedholdighed, indsatser, malgrupper, resultater og gkonomi.

Det forventes, at der pd udvalgsmgde i maj 2025 som fgrste trin kan leveres ledelsesinformation fra fagsystemer
om:

« Udvikling i antal sager
« Antal sager fordelt pa paragraffer

Herefter, som trin to, vil der kunne leveres fglgende ledelsesinformation med fokus pa rettidighed:

« Sagsopfglgning til tiden
« Antal udarbejdede handleplaner - hvor borger gnsker det

Forvaltningen gnsker en Igbende dialog med udvalget om, hvilken data de gnsker fremlagt, samt den passende
kadence for afrapportering.

Beslutning
Taget til efterretning.

Forvaltningen udarbejder, pd baggrund af drgftelserne, ledelsesinformation til udvalget 2 gange arligt.



Punkt 98: Beslutningssag: Afrapportering pa central udmelding fra Social-
og Boligstyrelsen om fornyet behandling i kommunerne vedr. borgere med
udviklingshaemning og dom med behov for anbringelse i sikret afdeling

00.01.00-A00-9-24

/ldre-, Pleje- og Omsorgsudvalget
Aldre-, Pleje- og Omsorgsudvalget
Sagsgang

/ldre-, Pleje- og Omsorgsudvalget, Byradet
Resume

Social- og Boligstyrelsen udsendte den 22. november 2023 en anmodning om fornyet behandling af den centrale
udmelding (CU) vedr. borgere med udviklingshaemning og dom med behov for anbringelse i sikret afdeling til
fornyet behandling i kommunerne.

I sagsfremstillingen preaesenteres et udkast til en feelles samlet Igsning i form af en faelleskommunal afrapportering
til Social- og Boligstyrelsen.

Styregruppen bag den faelleskommunale afrapportering konkluderer, at der ikke er et aktuelt behov for at bygge et
vestdansk sikret tilbud. Styregruppen papeger desuden, at kommunerne ikke oplever, at det er et problem, at det
eneste sikrede tilbud til borgere med domstype 1 er beliggende pd Lolland og udggres af Kofoedsminde. Det er
styregruppens vurdering, at der pd baggrund af de seneste ars udvikling ikke er udfordringer med kvaliteten pa
tilbuddet. I afrapporteringen praesenteres en udviklingsmodel, som peger pa flere Igsninger og muligheder for at
sikre, at kapaciteten i fgrste omgang imgdekommer behovet for sikrede pladser frem til 2035.

Indstilling
Indstilling

Forvaltningen anbefaler, at /ldre-, Pleje- og Omsorgsudvalget overfor Byradet indstiller, at afrapporteringen pa
Social- og Boligstyrelsens centrale udmelding vedr. borgere med udviklingshaemning og dom med behov for
anbringelse i sikret afdeling godkendes.

Sagsfremstilling

Den centrale udmelding fra Social- og Boligstyrelsen

I 2019 bad styrelsen via en central udmelding forste gang kommunerne (i regi af de fem KKR-omréder) om at
forholde sig til udfordringerne pa det sikrede tilbud Kofoedsminde. Malgruppen pa Kofoedsminde er borgere med
udviklingshamning, der har begdet alvorlig kriminalitet, og som er anbragt efter domstype 1 og domstype 2 samt i
varetaegtssurrogat.

P& baggrund af den centrale udmelding i 2019 meldte kommunerne tilbage til styrelsen, at man havde tillid til
Kofoedsmindes handtering af opgaven. I styrelsen er man dog fortsat af den opfattelse, at der er problemstillinger
pd Kofoedsminde, der skal handteres.

Styrelsen har derfor den 22. november 2023 udsendt en central udmelding vedr. borgere med udviklingshaemning
og dom til fornyet behandling i kommunerne. Her beder styrelsen om, at kommunerne beskriver en samlet Igsning
for etablering af et sikret tilbud i Vestdanmark.

Til udarbejdelsen af en samlet og koordineret besvarelse har der pa tvaers af de fem rammeaftalesekretariater
veeret nedsat en administrativ styregruppe og arbejdsgruppe. Der er i forbindelse med udarbejdelsen af
afrapporteringen indsamlet aktuel og uddybende viden bade kvantitativt (opdateret data vedr. borgere pa
Kofoedsminde, medarbejdersammensaetning mm.) og kvalitativt (via interviews og mgder).

Afrapportering som besvarelse af den fornyede behandling
Hovedkonklusionen i afrapporteringen er, at der ikke er behov for at bygge et sikret tilbud i Vestdanmark til borgere
med udviklingshaemning og dom med behov for anbringelse i sikret afdeling.
Styregruppen er pa baggrund af de opdaterede data og udviklingsplaner saledes uenig i, dels at Kofoedsminde ikke
har de fysiske og faglige rammer ift. at daekke behovet for sikrede pladser pa landsplan, dels at forsyningen bgr
sikres via etablering af et tilbud i Vestdanmark.
De faglige rammer p3 Kofoedsminde vurderes sdledes at vaere tilfredsstillende, og styregruppen redeggr i
afrapporteringen for, at udvidelsesmulighederne pa Kofoedsmindes sikrede afdelinger kombineret med en udvidelse
af kgpaciteten ift. 8bne §108-pladser til borgere med domstype 2 fordelt i hele landet vil vaere den anbefalede vej
at ga.
En gget kapacitet ift. abne § 108-pladser malrettet borgere med domstype 2 vil bidrage til muligheden for at skabe
et gget flow pa pladserne pad Kofoedsminde. Det er aktuelt vurderingen p& Kofoedsminde, at 15 nuvaerende borgere
kan udsluses herfra. Derved vil presset pd Kofoedsminde mindskes.
Styregruppen foresl3r sdledes i afrapporteringen:

« Trin 1: en udvidelse af sikrede pladser pa Kofoedsminde



« Trin 2: en udvidelse af kapaciteten ift. abne § 108-pladser malrettet borgere med domstype 2 fordelt i hele
landet

Der er helt essentielle praemisser og forudsaetninger, som ligger til grund for styregruppens Igsningsmodel:

« Styregruppen foreslar, at der kigges naermere pa de gkonomiske incitamenter, der knytter sig til placeringen
af borgere med domstype 2 pa Kofoedsminde. Kofoedsminde finansieres i dag via en objektiv finansiering.
Styregruppen foreslar, at alle borgere med en domstype 2, fremover skal vaere takstfinansieret. Det er
forventningen, at det kan understgtte flowet.

« Styregruppen anbefaler, at staten skal afsaette puljer til finansiering af etablering af de nye pladser, og
byggeriet skal friholdes fra anlaegsloftet. Derudover skal kommunerne tilfgres gkonomi til drift af det ggede
antal domsanbragte.

« Styregruppen anbefaler ogsa, at der indledes en dialog med staten om udviklingen i antallet af borgere i
varetaegtssurrogat pa Kofoedsminde. Denne malgruppe har vaeret i kraftig vaekst i perioden. Det er
styregruppens vurdering, at en alternativ placering af disse borgere kan vaere i tilknytning til statsfeengslerne.
Hvis Kofoedsminde ikke skal rumme borgere i varetaegtssurrogat mindskes presset selvsagt tilsvarende.

Idet Social- og Boligstyrelsen helt konkret har bedt kommunerne beskrive, hvordan et vestdansk sikret tilbud kan
etableres, har styregruppen i tilleeg hertil udarbejdet et sddant forslag i afrapporterlngen Det er styregruppens
anbefaling, at et eventuelt nyt sikret tilbud i Vestdanmark skal finansieres pa8 samme made som Kofoedsminde,
hvilket indebaerer objektiv finansiering gaeldende for beboere med en domstype 1 og i varetaegtssurrogat, mens det
anbefales, at beboere med en domstype 2 overgar til takstfinansiering. Styregruppen anbefaler, at et eventuelt
vestdansk sikret tilbud bygges til 40 borgere for at sikre et fagligt og gkonomisk rentabelt tilbud. Der estimeres en
samlet anlaegsudgift pd 200-250 mio. kr.

Styregruppen anbefaler en Igbende tveerkommunal evaluering af omradet i samarbejde med styrelsen og Region
Sjeelland, der er driftsherre for Kofoedsminde.

Afrapporteringen er godkendt i DAS og KDK og behandles i KKR d. 22. november 2024.

Lokal behandling i Byrdd/Kommunalbestyrelse afsluttes senest d. 19. december 2024.

Beslutning
Indstilles godkendt.
Bilag

Bilag 1 Anmodning om fornyet behandling af central udmelding vedr. borgere med udviklingsheemning og dom med
behov for anbringelse i sikret afdeling.pdf

Bilag 2 Afrapportering pé Social- og Boligstyrelsens anmodning om fornyet behandling af central udmelding vedr.
borgere med udviklingshaemning og dom med behov for anbringelse i sikret afdeling.pdf

Bilag 3 Kort beskrivelse af centrale elementer 1 afrapporteringen.docx

Powerpoint Rapport domsanbragte



Punkt 99: Orienteringssag: Tilsyn - Bostatten Solgarden

27.42.00-G01-2-14

/ldre-, Pleje- og Omsorgsudvalget
Aldre-, Pleje- og Omsorgsudvalget
Sagsgang

/ldre-, Pleje- og Omsorgsudvalget
Resume

Arlig afrapportering for tilsyn af tilbuddet Bostgtten Solgarden, udarbejdet i 2024 af Socialtilsyn Nord, til udvalgets
orientering.

Indstilling
Indstilling

Forvaltningen indstiller, at Aldre-, Pleje- og Omsorgsudvalget tager orienteringen til efterretning.
Sagsfremstilling

Aldre-, Pleje- og Omsorgsudvalget har besluttet, at der hvert ar laves en afrapportering pa voksenhandicapomradet
for tilsynsrapporter udarbejdet i det indevaerende ar for tilbuddene Bostgtten Solgdrden, Boformen Sgparken og
Rafus Grande. Afrapporteringen sker ultimo hvert 3r.

Denne sagsfremstilling omfatter tilsyn for Bostgtten Solgarden.

Tilsynsrapporterne for voksenhandicapomradet er udarbejdet af Socialtilsyn Nord og indeholder socialtilsynets
bedgmmelse og vurdering af, om tilbuddet fortsat har den forngdne kvalitet og samlet set opfylder betingelserne for
godkendelse (jf. 8§ 6 og 12-18 i lov om socialtilsyn). Socialtilsynet belyser botilbuddets kvalitet gennem interviews
med medarbejdere, leder og stedfortraeder samt observationer og gennemgang af relevant dokumentation.

Pa baggrund af de indsamlede informationer udarbejdes en rapport, hvor Socialtilsynet vurderer kvaliteten med
udgangspunkt i kvalitetsmodellen, der er struktureret ud fra otte overordnede kvalitetstemaer.

Et tilsyn kan godt indeholde mere end ét tilsynsbesgg, og det fremgar af tilsynsrapporten, hvorvidt der har vaeret et
fysisk tilsynsbes@g, pa hvilken afdeling og hvorvidt det var anmeldt eller uanmeldt.

Kvalitetsmodellens 8 temaer:

1. Uddannelse og beskaeftigelse

2. Selvstaendighed og relationer

3. Malgruppe, metoder og resultater

4. Sundhed og trivsel

5. Organisation og ledelse

6. Kompetencer

7. Fysiske rammer

8. @konomi

Bostgtten Solgadrden

Bostgtten Solgdrden er et kommunalt botilbud, som er gg)dkendt til i alt syv pladser (jf. aImegboIigIovens §105)
med stgtte efter lov om social service §85. Tilbuddets malgruppe er borgere i alderen 18-85 ar med sindslidelse,
herunder borgere med psykiske og sociale problemstillinger, der har brug for seerlig tilrettelagt stgtte og omsorg i
hverdagen for at udvikle sig.

Socialtilsyn Nord har d. 9. februar 2024 vaeret pa anmeldt besgg hos Solgarden og vurderer, at tilbuddet fortsat kan

godkendes som tilbud. Herunder vurderes det, at tilbuddet har den forngdne kvalitet, vurderet ud fra
kvalitetsvurderingens otte temaer. Ved tilsynet var der szerligt fokus pa fglgende temaer:



» Sundhed og trivsel
« Organisation og ledelse
« Fysiske rammer

Bedgmmelse:
Sundhed og trivsel:

Socialtilsynet vurderer, at tilbuddet har et relevant fokus pa at sikre borgernes sundhed og trivsel, og at borgerne
generelt trives. Tilbuddet arbejder med at fremme borgernes mentale sundhed gennem en anerkendende og
dialogbaseret tilgang, hvor borgernes ret til selvbestemmelse respekteres. Dette indebaerer, at borgernes gnsker
bliver lyttet til og inddraget i beslutninger vedrgrende deres hverdag i tilbuddet. Socialtilsynet vurderer ogsa, at
tilbuddets viden og indsats vedrgrende borgernes fysiske og mentale sundhed er passende i forhold til deres behov,
og at der samarbejdes med relevante partnere om sundhedsydelser. Desuden understgtter den paedagogiske
indsats, at vold og trusler undgés.

Dog bemaerker Socialtilsynet, at tilbuddet mangler tilstraekkeligt kendskab til retningslinjer og malgruppe for
magtanvendelser. Socialtilsynet har drgftet dette med tilbuddet, bade under tilsynsbesgg og i en efterfslgende
telefonsamtale med ledelsen. Tilbuddet har i denne proces tilkendegivet, at de vil erhverve sig den ngdvendige
viden og kompetencer omkring retningslinjer og malgruppe for magtanvendelse.

Organisation og ledelse:

Socialtilsynet vurderer, at tilbuddet har en fagligt kompetent og ansvarlig ledelse, som har visioner og strategier for
tilbuddet. Medarbejderne beskriver ledelsen som tilstraekkeligt tilstede, og socialtilsynet vurderer, at ledelsen
udviser stort engagement i tilbuddet og har tillid til medarbejderne. Ledelsen deltager i ledernetvaerk pd tveers af
kommunen, hvor der indgar ekstern supervision samt nedsaettes arbejdsgrupper i samarbejde med psykiatrien.
Derudover vurderes det, at tilbuddet drives bade fagligt og gkonomisk forsvarligt, og at ledelsen sikrer strategisk
udvikling samt ekstern supervision til medarbejdergruppen fire gange arligt.

Dog bemeaerker socialtilsynet, at tilbuddet ikke har sikret en hensigtsmaessig brug af ikke-fastansatte medarbejdere.
Dette konstateres, da ikke-fastansatte medarbejdere, nar de arbejder alene, ikke har tilstreekkelig adgang til
relevante informationer om borgerhistorik, funktionsniveauer og indsatsmal. Socialtilsynet har drgftet dette med
tilbuddet, og i denne proces har tilbuddet tilkendegivet, at de fremadrettet vil sikre, at alle ikke-fastansatte
medarbejdere far adgang til ngdvendig viden gennem tilbuddets dokumentationssystem og ved udarbejdelse af
"vikarmapper".

Fysiske rammer:

Socialtilsynet vurderer, at tilbuddet understgtter borgernes trivsel og udvikling. Tilbuddet omfatter private
lejligheder i almennyttigt

boligbyggeri samt en feelleslejlighed med en rummelig stue, feelleskgkken, samtalerum og personalekontor.
Tilbuddet er beliggende

i udkanten af en mindre by med gode muligheder for udeliv og sociale aktiviteter. Borgerne i tilbuddet har let til
diverse sundhedsydelser, da bade lsege, tandlzege og sundhedscenter findes i neeromradet. Tilbuddets design,
faciliteter og

omgivelser vurderes velegnede til tilbuddets malgruppe, og de fysiske rammer tilgodeser borgerens interesser,
behov og rettigheder i forhold til

trivsel, ret til privatliv samt mulighed for dannelse og/eller opretholdelse af sociale netvaerk. Socialtilsynet
bemaerker ogsa, at der i

indretning af bade fzelleslejlighed og borgernes egen lejlighed, er der taget hgjde for borgernes specielle behov.

For naermere detaljer henvises til tilsynsrapporten, der er vedlagt som bilag.
Beslutning

Taget til efterretning.

Bilag

Tilsynsrapport - Bostetten Solgarden 2024



Punkt 100: Orienteringssag: Tilsyn - Rafus Grande

00.01.10-G01-3-20

/ldre-, Pleje- og Omsorgsudvalget
Aldre-, Pleje- og Omsorgsudvalget
Sagsgang

/ldre-, Pleje- og Omsorgsudvalget
Resume

Arlig afrapportering for tilsyn af tilbuddet Rafus Grande, udarbejdet i 2024 af Socialtilsyn Nord, til udvalgets
orientering.

Indstilling
Indstilling

Forvaltningen indstiller, at Aldre-, Pleje- og Omsorgsudvalget tager orienteringen til efterretning.
Sagsfremstilling

Aldre-, Pleje- og Omsorgsudvalget har besluttet, at der hvert ar laves en afrapportering pa voksenhandicapomradet
for tilsynsrapporter udarbejdet i det indevaerende ar for tilbuddene Bostgtten Solgdrden, Boformen Sgparken og
Rafus Grande. Afrapporteringen sker ultimo hvert 3r.

Denne sagsfremstilling omfatter tilsyn for Rafus Grande.

Tilsynsrapporterne for voksenhandicapomradet er udarbejdet af Socialtilsyn Nord og indeholder socialtilsynets
bedgmmelse og vurdering af, om tilbuddet fortsat har den forngdne kvalitet og samlet set opfylder betingelserne for
godkendelse (jf. 8§ 6 og 12-18 i lov om socialtilsyn). Socialtilsynet belyser botilbuddets kvalitet gennem interviews
med medarbejdere, leder og stedfortraeder samt observationer og gennemgang af relevant dokumentation.

Pa baggrund af de indsamlede informationer udarbejdes en rapport, hvor Socialtilsynet vurderer kvaliteten med
udgangspunkt i kvalitetsmodellen, der er struktureret ud fra otte overordnede kvalitetstemaer.

Et tilsyn kan godt indeholde mere end ét tilsynsbesgg, og det fremgar af tilsynsrapporten, hvorvidt der har vaeret et
fysisk tilsynsbes@g, pa hvilken afdeling og hvorvidt det var anmeldt eller uanmeldt.

Kvalitetsmodellens 8 temaer:

. Uddannelse og beskaftigelse

. Selvstaendighed og relationer

. M8lgruppe, metoder og resultater
. Sundhed og trivsel

. Organisation og ledelse

. Kompetencer

. Fysiske rammer

. @konomi

ONOUTPAWN

Rafus Grande

Rafus Grande er et botilbud til midlertidige ophold efter servicelovens §§ 107 og 66 stk. 1 nr. 6. Tilbuddet har ni
pladser efter servicelovens §107, som kan anvendes fleksibelt jf. servicelovens § 66 stk. 1 nr. 6 (eftervaern).
Malgruppen er borgere i alderen 18 til 30 ar med psykiske vanskeligheder eller intellektuel/kognitiv forstyrrelse.

Socialtilsyn Nord har vaeret p8 uanmeldt besgg d. 16. juli 2024 og har vurderet, at tilbuddet har den forngdne
kvalitet vurderet ud fra kvalitetsvurderingens otte temaer. Der har i forbindelse med tilsynet vaeret seerligt fokus pa
fglgende temaer:

« Sundhed og trivsel
» Fysiske rammer
o Gkonomi

Sundhed og trivsel



Socialtilsynet vurderer, at tilbuddet understgtter borgernes sundhed og trivsel ved at stgtte dem i forhold til kost og
motion, sociale feellesskaber og en stabil dggnrytme. Derudover vurderer Socialtilsynet, at tilbuddet stgtter
borgerne i forhold til at opretholde kontakt og adgang til relevante sundhedsydelser, herunder hjemmeplejen, som
doserer medicin for de borgere, som ikke selv kan handtere dette.

Socialtilsynet bemaerker ogsa, at tilbuddet forebygger magtanvendelse, vold og overgreb.

Det konstateres, at tilbuddet har en beredskabsplan for vold og trusler, en procedurebeskrivelse for magtanvendelse
og en

seksualpolitik. Endelig vurderer Socialtilsynet, at tilbuddet respekterer borgernes vaerdighed, autonomi og integritet
og sikrer deres

medinddragelse samt selv- og medbestemmelse i beslutninger om deres hverdag i tilbuddet.

Fysiske rammer

Socialtilsynet vurderer, at tilbuddets fysiske rammer opfylder borgernes behov og mulighed for udvikling og trivsel.
Bygningen, som tidligere har vaeret en institution, ligger i et villakvarter og er opdelt i to afdelinger. Den ene
afdeling har seks veerelser, et kgkken, en stue og

to badeveerelser, mens den anden afdeling har tre vaerelser, et kgkken, en stue og et badevaerelse. Borgerne har
deres egne vaerelser, og huset rummer ogsa servicearealer, herunder aktivitetsrum. Derudover er der
personaletoilet, kontor og mg@delokaler. Huset har ogsa en have og terrasse, og ligger i en mindre by teet pa
indkgbsmuligheder, offentlig transport og foreningsliv.

Socialtilsynet vurderer, at de fysiske rammer giver borgerne mulighed for privatliv samt for socialt samvaer og falles
aktiviteter som madlavning.

@konomi
Tilbuddets gkonomiske kvalitet vurderes ud fra budget for 2024 og arsrapporten for 2023.

Tilsynet vurderer, at der er sammenhang mellem pris og kvalitet. Tilbuddets gkonomi er baeredygtig og
gennemskuelig for brugerne og visiterede kommuner.

For neermere detaljer henvises til tilsynsrapporterne, der er vedlagt som bilag.
Beslutning
Taget til efterretning.

Bilag

Tilsynsrapport - Rafus Grande 2024



Punkt 101: Orienteringssag: Tilsyn - Boformen Separken

27.30.00-GO1-1-21

/ldre-, Pleje- og Omsorgsudvalget
Aldre-, Pleje- og Omsorgsudvalget
Sagsgang

/ldre-, Pleje- og Omsorgsudvalget
Resume

Arlig afrapportering for tilsyn af tilbuddet Boformen Sgparken, udarbejdet i 2024 af Socialtilsyn Nord, til udvalgets
orientering.

Indstilling
Indstilling

Forvaltningen indstiller, at Aldre-, Pleje- og Omsorgsudvalget tager orienteringen til efterretning.
Sagsfremstilling

Aldre-, Pleje- og Omsorgsudvalget har besluttet, at der hvert ar laves en afrapportering pa voksenhandicapomradet
for tilsynsrapporter udarbejdet i det indevaerende ar for tilbuddene Bostgtten Solgdrden, Boformen Sgparken og
Rafus Grande. Afrapporteringen sker ultimo hvert 3r.

Denne sagsfremstilling omfatter tilsyn for Boformen Sgparken.

Tilsynsrapporterne for voksenhandicapomradet er udarbejdet af Socialtilsyn Nord og indeholder socialtilsynets
bedgmmelse og vurdering af, om tilbuddet fortsat har den forngdne kvalitet og samlet set opfylder betingelserne for
godkendelse (jf. 8§ 6 og 12-18 i lov om socialtilsyn). Socialtilsynet belyser botilbuddets kvalitet gennem interviews
med medarbejdere, leder og stedfortraeder samt observationer og gennemgang af relevant dokumentation.

Pa baggrund af de indsamlede informationer udarbejdes en rapport, hvor Socialtilsynet vurderer kvaliteten med
udgangspunkt i kvalitetsmodellen, der er struktureret ud fra otte overordnede kvalitetstemaer.

Et tilsyn kan godt indeholde mere end ét tilsynsbesgg, og det fremgar af tilsynsrapporten, hvorvidt der har vaeret et
fysisk tilsynsbes@g, pa hvilken afdeling og hvorvidt det var anmeldt eller uanmeldt.

Kvalitetsmodellens 8 temaer:

1. Uddannelse og beskaeftigelse

2. Selvstaendighed og relationer

3. Malgruppe, metoder og resultater
4. Sundhed og trivsel

5. Organisation og ledelse

6. Kompetencer

7. Fysiske rammer

8. Bkonomi

Boformen Sgparken

Boformen Sgparken er et kommunalt botilbud efter almenlovens § 105, stk. 2. Tilbuddet har 20 pladser fordelt pd
tre levesteder med henholdsvis otte, seks og seks pladser. Malgruppen er borgere i alderen 18-85 ar med
udviklingshaemning og medfgrt hjerneskade. Tilbuddet er desuden godkendt med en afdeling for aktivitets- og
samveerstilbud efter servicelovens § 104 til 20 borgere inden for samme malgruppe, heraf er de 14 pladser
forbeholdt boformens borgere.



Socialtilsyn Nord har d. 13. marts 2024 veeret pa anmeldt tilsynsbesgg og vurderer, at tilbuddet fortsat kan
godkendes som tilbud vurderet ud fra kvalitetsmodellens otte temaer. Der har i forbindelse med tilsynsbesgget
veeret saerligt fokus pa felgende temaer:

« Organisation og ledelse

« Kompetencer

o konomi

» Fokus pa indikator 5a - Sundhed og trivsel (Borgerne trives i tilbuddet)
Organisation og ledelse

Socialtilsynet vurderer, at tilbuddets ledelse er velorganiseret og besidder relevante uddannelsesmaessige
kompetencer.

Derudover vurderes det, at tilbuddet ledes kompetent og ansvarligt, med fokus pa strategisk udvikling, b&de hvad
angar rekruttering af kvalificerede medarbejdere og faglig udvikling. Bade ledelse og medarbejdere modtager
ekstern supervision, og ledelsen er opmaerksom pa behovet for kompetenceudvikling.

Endelig bemaerker Socialtilsynet, at ledelsen har formaet at nedbringe brugen af vikarer betydeligt, og at de ikke-
fastansatte medarbejdere far en grundig oplaering.

Kompetencer

Socialtilsynet vurderer, at tilbuddets faste medarbejdergruppe samlet set besidder relevante uddannelsesmaessige
kompetencer og opdateret viden om malgruppen og tilbuddets metoder. Desuden vurderer socialtilsynet, at det
afspejles i medarbejdernes samspil med borgerne, at medarbejderne anvender tilbuddets godkendte metoder og
tilgange og m@der borgerne med respekt for den enkeltes behov og forudsaetninger.

@konomi

Tilbuddets gkonomiske kvalitet vurderes ud fra budgettet for 2024 og arsrapporten for 2022.

Tilsynet vurderer, at der er sammenhang mellem pris og kvalitet. Tilbuddets gkonomi er baeredygtig og
gennemskuelig for brugerne og visiterede kommuner.

Fokus pa indikator 5.a - Sundhed og trivsel (Borgerne trives i tilbuddet)
Indikator 5.a bedgmmes i meget hgj grad at veere opfyldt.

Det vil sige, at tilbuddets indsats understgtter borgernes fysiske sundhed og trivsel, og at tilbuddet har fokus p& at
forebygge mistrivsel hos borgerne, samt at handtere mistrivsel hos borgerne.

For neermere detaljer henvises til tilsynsrapporterne, der er vedlagt som bilag.
Beslutning
Taget til efterretning.

Bilag

Tilsynsrapport 2024 Separken - Godkendt



Punkt 102: Orienteringssag: Okonomiopfelgning - Pleje og Omsorg ultimo
oktober

00.30.14-G01-6-23

Atldre-, Pleje- og Omsorgsudvalget
Afldre-, Pleje- og Omsorgsudvalget
Sagsgang

Atldre-, Pleje- og Omsorgsudvalget
Resume

A~konomiopfA | Igningen ultimo oktober 2024 for Pleje og Omsorg viser et forventet regnskab pAY¥ 266,9 mio. kr.
Det korrigerede budget er til sammenligning pA¥ 265,3 mio. kr. inklusiv overfA rsler. Der forventes derfor i denne
A konomiopfA Igning et merforbrug pA¥ 1,6 mio. kr. pA¥ omrA¥det.

Indstilling
Indstilling

Forvaltningen indstiller, at Atldre-, Pleje, og Omsorgsudvalget drA fter A konomiopfA  Igningen og tager den til
efterretning.

Sagsfremstilling

A~ konomivurderingen omfatter udelukkende vurdering pA¥ driftsomrA¥derne og dermed indgA¥r der ikke vurdering
pAy anIA'g Som udgangspunkt er vurderingen lavet pA¥ baggrund af forbruget pr. 31. oktober 2024, dog er der
taget hA  jde for kendte og forventede afvigelser.

Okonomiopfelgning - ultimo oktober Oprindeligt Overforsier  Tilla2gs- Korr. Budget inkl. Forventet  Forventet
(mio. kr.) budget fra 2023  bevillinger overfarsler  regnskab restbudget
Pleje og Omsorg 269,5 0,7 -4,9 265,3 266,9 -1,6 ¥

/T\:konon'liopfﬂdlgningen viser et samlet forbrug pAY 266,9 mio. kr., hvilket svarer til et merforbrug pAY 1,6 mio. kr.
pA¥ omrA¥det i forhold til det korrigerede budget inklusiv overfA rsler. Der blev fra regnskab 2024 overfA rt et
mindreforbrug pA¥ 0,7 mio. kr.

For en nﬂ:rmgre beskrivelse af de forventede budgetafvigelser henvises til det vedlagte bilag for
A, konomiopfA  Igningen.

Der er ligeledes vedlagt nA  gletal for hjemmeplejen, A!ldrecentrene og sygeplejen.
Beslutning

Taget til efterretning.

Bilag

Zldre Pleje og Omsorgsudvalget - Nagletal Sygepleje
Zldre Pleje og Omsorgsudvalget - Nogletal Hjemmepleje
_/Zldre Pleje og Omsorgsudvalget - Nogletal Aldrecentre

Okonomiopfalgning CPO - ultimo okt



Punkt 103: Orienteringssag: Udgiaende planlagt tilsyn Akut- og
Rehabiliteringstilbud Rebild 2024

27.12.16-K09-1-24

Aldre-, Pleje- og Omsorgsudvalget
Zldre-, Pleje- og Omsorgsudvalget
Sagsgang

Fldre-, Pleje- og Omsorgsudvalget
Resume

Planlagt udgdende tilsyn udfgres af Styrelsen for Patientsikkerhed og er et uvildigt tilsyn, der skal bidrage til at
vurdere patientsikkerheden p& behandlingsstedet og at sikre lzering hos sundhedspersonalet efter sundhedslovens §
213.

Indstilling
Indstilling

Forvaltningen indstiller, at Aldre-, Pleje-, og Omsorgsudvalget tager Styrelsen for Patientsikkerheds tilsynsrapport
til efterretning.

Sagsfremstilling

Der er d. 19. september 2024 udfgrt et planlagt udgaende tilsyn hos Akut - og Rehabiliteringstilbud Rebild. Tilsynet
var et planlagt tilsyn foretaget pd baggrund af en stikprgveudtagelse.

Ved tilsynet blev der udfgrt interview af ledelse og medarbejdere samt foretaget journal- og medicingennemgang
for to patienter udvalgt pa tilsynsbesgget.

Ved tilsynet blev malepunkter for plejeomradet 2023-2024 anvendt. Alle aktuelle malepunkter med én undtagelse
var ved tilsynsgennemgang opfyldt.

Der var i to medicingennemgange fund af enkelte Igse tabletter i beholder af aktuel medicin (beholdning af PN-
medicin samt i beholdningen af ikke-aktuel medicin). Der er tale om 1-3 Igse tabletter i hver beholdning. De Igse
tabletter blev fjernet ved tilsynet.

Styrelsen for Patientsikkerhed vurderede, at der i Akut — og Rehabiliteringstilbud Rebild er; Mindre problemer af
betydning for patientsikkerheden.

Styrelsen for Patientsikkerhed forudsaetter, at behandlingsstedet opfylder Styrelsen for Patientsikkerheds
henstilling: Behandlingsstedet skal sikre, at medicin er opbevaret korrekt, forsvarligt og utilgeengeligt for
uvedkommende.

Akut/rehab ivaerksaetter tiltag, der imgdekommer, at lignende fejl ikke opstar.

Tilsynsrapporten er vedhaeftet som bilag til sagen og vil blive forelagt Aldrerddet til orientering efter udvalgets
orientering.

Okonomi

Ingen gkonomiske konsekvenser.

Beslutning

Taget til efterretning.

Bilag

Akut- og Rehabiliteringstilbud Rebild



Punkt 104: Orienteringssag: Orientering

00.01.00-A50-2-23

/ldre-, Pleje- og Omsorgsudvalget
Aldre-, Pleje- og Omsorgsudvalget
Sagsgang

/ldre-, Pleje- og Omsorgsudvalget
Resume

Orientering siden sidst.

Indstilling
Indstilling

Forvaltningen indstiller, at Aldre-, Pleje- og Omsorgsudvalget tager orientering til efterretning
Sagsfremstilling
1. Status pa ledige zeldre- og plejeboliger (bilag)

2. Siden sidst og fremadrettet. Orientering fra forvaltningen og fra mgder i bestyrelser m.v.

3. Evaluering af mgdet
Beslutning

Taget til efterretning.
Bilag

Status pé ledige @®ldre- og plejeboliger 13.11.2024



Punkt 105: Digitalt underskriftsark

00.01.00-P35-13-23

/ldre-, Pleje- og Omsorgsudvalget
Aldre-, Pleje- og Omsorgsudvalget
Beslutning

Deltog pa mgdet:

Jeanette Sagan

Maybritt Toft Pedersen
Nicolai Niemann

Sandie Jellesen

Thgger Elmelund Kristensen
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