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Punkt 1: Fravaerende og bemarkninger til dagsordenen



Abent punkt

1 Fraveerende og bemeaerkninger til dagsordenen

00.01.00P35-0124

Behandling
Social- og Sundhedsudvalget

Fravaerende

Jonna Nielsen er fraveerende.

Bemaerkninger til dagsordenen

Mgdedato
07-02-2022

Abent punkt
1

Lukket punkt



Punkt 2: Introduktion til udvalgets styringsgrundlag

Bilag

Kwvalitetskrav godkendt i Social- og Sundhedsudvalget
Kvalitetsstandard for madservice i plejeboliger

Kwvalitetsstandard for madservice til dagcentre

Kvalitetsstandard frit valg madservice

Mad- og méltidspolitik, &ldre

Overordnede rammer for samarbejde og beskrivelse af arbejdsgange
Politik for specialiserede sociale indsatser

Rammeaftale for det specialiserede socialomrade

Reviderede retningslinjer for brugerinddragelse 2014

Reviderede standardvedtagter for brugerinddragelse 2014
Rusmiddelpolitik 2012

Strategi for frivillighed 2020-2022

Strategi og handleplan for demensindsatsen pd Bornholm 2021 - 2023,...
Vores Sundhedsaftale 2019-2023 RegH Kommuner Almen Praksis
Zldrepolitik

Folkesundhedspolitik

Folkesundhedsstrategi Bornholm 2020

Frit Valg kontrakt personlig pleje m m dateret 31 1 2014 (2)
Frivillighedspolitik

Handicappolitik

Kvalitetskrav Frit Valg personlig pleje og praktisk bistand 31 1 2014
Kuvalitetsstandard Genoptraning og vedligeholdende treening
Kwvalitetsstandard paragraf 84, 1 Voksenhandicap 2021
Kvalitetsstandard Behandling_Serviceloven102
Kvalitetsstandard_kontaktperson_doevblinde

Kvalitetstandard paragraf 105 - 107 og 108

Retningslinjer for Borgerstyret personlig assistance BPA
Serviceniveau for Socialpadagogisk stette i eget hjem

Godkendt kvalitetsstandard § 85 januar 2018

Godkendt kvalitetststandard sl §82a



Kvalitetsstandard - S1 §104 Aktivitets- og samveerstilbud

Kvalitetsstandard §97 Ledsagerordning

Kwvalitetsstandard §103 - Godkendt

Kvalitetsstandard for aflgsning og aflastning

Kvalitetsstandard for behandling af stofmisbrugere jf SEL § 101
Kwvalitetsstandard for behandling for stofmisbrug jf. Servicelovens § 101 SSU den 30.1.2017
Kwvalitetsstandard for Borgerstyret Personlig Assistance §96 040417
Kwvalitetsstandard for Borgerstyret Personlig Assistance 96 3

Kvalitetsstandard for Borgerstyret Personlig Assistance 96 3

Kvalitetsstandard for Borgerstyret Personlig Assistance 96 21032017
Kwvalitetsstandard for dag- og aktivitetscenter pa eldreomradet
Kvalitetsstandard for Individuel Handicapkersel HandyBat

Kvalitetsstandard for kvindekrisecenter 2019

Kvalitetsstandard for omsorgstandpleje

Kwvalitetsstandard for personlig pleje og praktisk hjelp samt tilsynspolitik 2020
Kvalitetsstandard for social behandling for stofmisbrug efter servicelovens § 101
Kvalitetsstandard for Specialtandplejen

Kvalitetsstandard for visitering til boliger til &ldre og personer med handicap
Kvalitetsstandard for visitering til nedkald og nedkald med regmelder
kvalitetsstandard for visitering til plejeboliger indenfor a&ldreomradet
Kwvalitetsstandard for ydelser i plejebolig pa aldreomradet

Kvalitetsstandard Forebyggende hjemmebesag - godkendt pa SSU den 04112019



Abent punkt

2 Introduktion til udvalgets styringsgrundiag
00.22.00G01-0004

Behandling Mgdedato Abent punkt Lukket punkt
Social- og Sundhedsudvalget 07-02-2022 2

Politisk sagsgang

Social- og Sundhedsudvalget orienteres

Resumé

Formalet med dagsordenspunktet er at give udvalget en introduktion til det politisk vedtagne
styringsgrundlag pa udvalgets omrade. Udvalget gives derudover en kort introduktion til
styringsmodellen.

Indstilling og beslutning

Servicedirektgren indstiller,
e sagen til orientering

Social- og Sundhedsudvalget den 7. februar 2022:
Orientering modtaget.

Sagsfremstilling

Bornholms Regionskommunes styringsgrundlag er omfangsrigt. Flere end 1.000 sider regulerer
samarbejdet mellem det politiske og det administrative niveau.

Den fornemmeste opgave for styringsdokumenterne er at saette politiske rammer og retning,
og fungere som kommunikationskanal fra kommunalbestyrelse og udvalg til ledere og
medarbejdere.

Dokumenterne, der tilsammen udggr styringsgrundlaget, er vidt forgrenet. De kaldes mange
forskellige ting, og det kan vaere svaert at danne sig et komplet overblik.
Regionskommunen har de senere &r arbejdet med en model, som den der ses nedenfor.

"

Formalet har vaeret en mere klar opdeling af styringsdokumenter, og en klarere “rollefordeling
mellem dokumenterne.

@verst i styringshierarkiet findes visionerne, der satter en retning for den udvikling man
politisk gnsker for Bornholm:
- Politikkerne indeholder mal og principper for et givent omrade. Politikkerne er som udgangspunkt ret
korte, og indeholder saledes en beskrivelse af hvad det er man @nsker at opna fra politisk side
- Strategierne beskriver de overordnede tilgange og veerktgijer til at realisere politikkerne. Strategierne
er laengere end politikkerne, da de indeholder en faglig vurdering af det givne omrade. Vurderingen
danner baggrund for udveelgelsen af de overordnede tiltag, der skal veere med til at realisere de
politiske mal
- Handlingsplanerne et dynamisk dokument, der beskriver hvilke konkrete handlinger, der
gennemfgres inden for strategiens omrader. Der kan veere flere handlingsplaner knyttet til en



strategi, men feelles for dem er, at de er konkrete og viser hvilke aktiviteter, der saettes i gang.
Handlingsplanerne er knyttet til budgetprocessen i den forstand, at det er i de arlige budgetter, at
handlingsplanerne kan finansieres, hvis aktiviteterne raekker ud over de allerede afsatte midler.

Ikke alle styringsdokumenter passer ind i systematikken, men der er et fortsat arbejde i at
forenkle styringen til gavn for overblikket, og dermed for politikere, borgere samt
medarbejdere og ledere i regionskommunen.

VISIONER FOR BORNHOLM

r A 4 ‘L

KOMMUNEPLAN-
POLITIKKER DKONOMISK POLITIK STRATEG
STRATEGIER » STRATEGISK BUDGET KOMMUNEPLAN
HANDLEPLANER < BUDGET LOKALPLANER

Ovenstdende model har ogsa til formal at etablere en arbejdsdeling mellem det politiske og det
administrative niveau. Kommunalbestyrelse og udvalg har ansat ledere og medarbejdere i
Bornholms Regionskommune til at Igse opgaver med de faglige forudsaetninger, der findes pa
ethvert omrade. Ledere og medarbejdere har sdledes den faglige ekspertise, nar det kommer
til metoder og de konkrete indsatser der skal til i det daglige arbejde. P& den baggrund har
intentionen med modellen ogsa vaeret, at koncentrere det politiske arbejde i politikker og
strategier, mens det har vaeret hensigten at koncentrere ledernes og medarbejdernes fagligt
funderede arbejde i handlingsplanerne - og naturligvis i det daglige arbejde.

Det nuveerende styringsgrundlag er udover at vaere omfattende ogsd, pd nogle omrader,
praeget af at vaere relativt gammelt. En del af styringsdokumenterne er over 10 ar gamle, og
for nogle dokumenters vedkommende er det usikkert, hvilken status de har. P& den baggrund
er det centralt, at udvalget far drgftet det foreliggende styringsgrundlag pa udvalgets eget
omrade, herunder hvilke styringsdokumenter, der fremadrettet skal bruges i kommunikationen
med organisationen. De styringsdokumenter, der er tilknyttet sagen som bilag udggr det
samlede styringsgrundlag, og de involverede dele af organisationen sgger i deres daglige
arbejde at opnd malene, der er beskrevet i dokumenterne.

Safremt udvalgene gnsker at opdatere styringsgrundlaget i valgperioden, kan dette beskrives i
de arbejdsprogrammer udvalgene udarbejder, og som godkendes endeligt i juni maned.

Seerligt for udvalget

Social- og Sundhedsudvalgets styringsgrundlag omfatter en raekke dokumenter, der kan ses af
bilagslisten. Som det ses er der relativt mange dokumenter og sider at forholde sig til. Faelles
for dokumenterne er, at de er politisk godkendt og pd den ene eller den anden regulerer det
arbejde, der udgves i regionskommunen.

I forlaengelse af styrelsesvedtaegten, og fordelingen af opgaver i udvalgene, udggr
dokumenterne nedenfor Social- og Sundhedsudvalgets styringsgrundlag, og skal derfor
afspejle udvalgets politiske ambitioner og gnsker til strategiske indsatser.



Som naevnt ovenfor er det op til udvalget at beslutte om styringsgrundlaget er tilstraekkeligt,
praecist og opdateret i forhold til de politiske gnsker udvalget har pd omradet. @nsker udvalget
at opdatere styringsgrundlaget kan opgaverne beskrives i det arbejdsprogram udvalget skal
udarbejde pa et senere tidspunkt.

Udvalget vil p& mgdet fa en praesentation af styringsgrundlaget.

Okonomiske konsekvenser

Supplerende sagsfremstilling



Punkt 3: Arbejdet med sygefraveer



Abent punkt

3 Arbejdet med sygefraveer
81.00.00G01-1633

Behandling Mgdedato Abent punkt Lukket punkt
Social- og Sundhedsudvalget 07-02-2022 3

Politisk sagsgang

Social-og Sundhedsudvalget beslutter

Resumé

Denne sag giver en kort introduktion til arbejdet med sygefravaer i centrene indenfor Social-
og Sundhedsudvalgets omrade. Centercheferne vil p& mgdet give en narmere orientering om,
hvordan der specifikt arbejdes med sygefraveer i de tre centre - Center for Sundhed og
Forebyggelse, Center for Psykiatri og Handicap og Center for Z£ldre. Sagen er pa dagsordenen,
idet der gnskes en orientering til udvalget om arbejdet med sygefravaer indenfor udvalgets
omrade.

Indstilling og beslutning

Servicedirektgren indstiller:
e Sagen til orientering.

Social- og Sundhedsudvalget den 7. februar 2022:
Orientering modtaget.

Sagsfremstilling

Baggrund:
I Bornholms Regionskommune (BRK) er der et stort fokus pa sygefravaeret og nedbringelse af
dette bade centralt hos direktionen og hos ledelse og medarbejdere i de enkelte centre.

Sygefraveeret fglges ngje og i nedenstdende tabel lzeses udviklingen i sygefraveeret fra 2020 til
2021 i de tre centre indenfor Social- og Sundhedsudvalgets omrade. I tabellen er der markeret
med grgnt, hvis fraveeret i 2021 er lavere end i 2020 eller med rgdt, hvis fraveeret er hgjere.

Tabellen viser et faldende sygefravaer indenfor Center Aldre, mens sygefravaeret har veeret
stigende i de to andre centre, savel som i BRK generelt.

Sygefravaers % Ar Arligt gennemsnit Maltal
2020 9,1%
Fldre
2021 8,4% 7%
. . 2020 6,4%
Psykiatri og Handicap
2021 6,6% 5,1%
Sundhed og Forebyggelse 2020 4,9%
Ekskl. elever 2021 5,6% 4,1%
BRK Total 2020 5,6%

Inkl. elever 2021 6,2% 4,8%




De enkelte centres maltal for sygefravaeret i 2021 fremgar af kolonnen yderst til hgjre i
tabellen - men ingen centre, naede deres maltal i 2021.

Arbejdet med nedbringelse af fraveer

Nedbringelse af sygefravaeret har generelt fokus og der arbejdes pa forskellig vis med at
nedbringe det. Ogsa de tre centre indenfor udvalgets omrade har kontinuerligt fokus pa
sygefraveeret og arbejder systematisk med at nedbringe sygefravaeret, ud fra centrale
retningslinjer og i samarbejde med bl.a. Lgn og Personale og fastholdelseskonsulent i
Jobcentret.

Center for AEldre arbejder med sygefravaeret i et tvaergdende sygefravaersprojekt, som er
initieret p@ baggrund af /Aldreanalysen.

Ogsa Center for Psykiatri og Handicap samarbejder aktuelt med HR om en strategi for
neervaer. Formalet med strategien er saledes, at skabe endnu bedre betingelser for neervaeret i
centeret, og der er szerligt fokus p& handteringen af langtidsfraveer.

I Center for Sundhed og Forebyggelse er der ogsa fokus med at gge naervaeret og pa
konkrete Igsninger, der fremmer naervaeret/fremmgdet i forbindelse med langtidssygdom
gennem aktiv optrapning af savel timer samt arbejdsopgaver.

Centercheferne vil p& mgdet naermere redeggre for arbejdet med nedbringelse af sygefraveeret
i de respektive centre.

Okonomiske konsekvenser

Supplerende sagsfremstilling



Punkt 4: Godkendelse af revideret kvalitetsstandard for social behandling
for stofmisbrug efter servicelovens § 101

Bilag

Forslag; Kvalitetsstandard for behandling af stofmisbrug til unge og voksne 2022



Abent punkt

4 Godkendelse af revideret kvalitetsstandard for social be-
handling for stofmisbrug efter servicelovens § 101
27.36.04P27-0004

Behandling Mgdedato Abent punkt Lukket punkt
Social- og Sundhedsudvalget 07-02-2022 4

Politisk sagsgang

Social- og Sundhedsudvalget beslutter

Resumé

Denne sag handler om godkendelse af en revideret kvalitetsstandard for social behandling for
stofmisbrug efter servicelovens § 101. Sagen er pa, fordi Kommunalbestyrelsen primo 2022
udvider tilbuddet til ogsa at omfatte unge under 18 ar, hvilket kraever en kvalitetsstandard for
omradet.

Indstilling og beslutning

Servicedirektgren indstiller at:

e revideret kvalitetsstandard for den sociale behandling for stofmisbrug efter servicelovens
§101 sendes i hgring i Handicapradet.

Social- og Sundhedsudvalget den 7. februar 2022:

Godkendt. Udvalget gnsker dggntelefonen indskrevet i kvalitetsstandarden. Den reviderede
kvalitetsstandard sendes til kommentering i Udsatterddet samt til orientering i Bgrne- og
Skoleudvalget og Erhvervs-, Bolig og Beskaeftigelsesudvalget.

Sagsfremstilling

Baggrund

Social- og Sundhedsudvalget godkendte p& mgde den 4. januar 2021 kvalitetsstandarden for

behandling af stofmisbrug jf. § 101 for borgere over 18 ar. Da Kommunalbestyrelsen i forbin-
delse med budget 2022 har besluttet at udvide tilbuddet til ogsd at omfatte unge under 18 ar
og der er udarbejdet et forslag til revideret kvalitetsstandard, der deekker hele malgruppent

Formalet med kvalitetsstandarden er bl.a. at give borgere med misbrug, pargrende, medarbej-
dere samt kommunens borgere i gvrigt, en enkel og klar information om kommunes kvalitets-
standard for stofmisbrugsbehandling og beskriver:

e malgruppen for misbrugsbehandling, malene for misbrugsbehandling, samt hvilket
veerdigrundlag og lovgrundlag, der ligger til grund for misbrugsbehandlingen

o de forskellige indgange til radgivning og behandling for borgere med misbrug og parg-
rende samt personalets faglighed

1 I medfgr af § 139 i lov om social service, jf. lovbekendtggrelse nr. 254 a 20. marts 2014 skal kommu-
nerne udarbejde en kvalitetsstandarden for tilbuddet, der som minimum skal revideres hvert 2. &r.



e visitation til stofmisbrugsbehandlingen, samt hvad behandlingsgarantien og frit valg be-
tyder

¢ behandlingsplanen og metoden i behandlingen

e de to afdelinger for rusmiddelbehandlingen i Bornholms Regionskommune samt de for-
skellige behandlingstilbud

e dggnbehandling og behandlingstilbud til seerlige grupper

e klagemuligheder

Indholdsmaessige aendringer i forslaget til revideret kvalitetsstandard
Ungebehandling

Den vaesentligste indholdsmaessige andring i forslaget til revideret kvalitetsstandard er be-
skrivelsen af Ungebehandlingen. Ungebehandlingen er et tilbud om behandling til unge
borgere under 18 ar og op til 25 &r, med alkoholmisbrug eller et stofmisbrug (hash, kokain,
andre euforiserende stoffer).

Ungebehandlingen er beliggende under Ungerddgivningen i tilknytning til Campus Born-
holm.

I behandlingen til unge er den fortrukne metode MOVE, der er en struktureret metode, der
skaber en forstaerkende rusmiddelbehandling. MOVE bestar af en screeningssamtale, en
ugentlig behandlingssamtale 12 gange og opfglgende behandling i seks maneder. Som et
motiverende element i behandlingen anvendes gavekort til den unge.

Det skal bemaerkes, at:

o lokaler til Ungebehandling under Ungeradgivningen kraever en ombygning af lejede lo-
kaler pa Campus, hvorfor der sgges om en anlaegsbevilling til ombygningen, jf. punktet
andet sted pa dagsordenen vedrgrende ” Godkendelse af anlaegsbevilling og finansie-
ring af ggede lokaleudgifter til behandling af unge med misbrug p& Campus Bornholm”,

¢ tilbud om Ungebehandling afventer Socialtilsynets godkendelse, der tidligst kan forelig-
ge, nar de lokalemaessige forhold er pa plads,

o den reviderede kvalitetsstandard for social behandling for stofmisbrug efter service-
lovens § 101 derfor fgrst treeder i kraft, nar Socialtilsynets godkendelse foreligger.

Voksenbehandling

P& voksenomradet er der ingen aendringer i indholdet af behandling eller pa serviceniveau-
et i forhold til nuvaerende kvalitetsstandard.

Okonomiske konsekvenser

Supplerende sagsfremstilling



Punkt 5: Sensorteknologiske bleer i zeldreplejen



Abent punkt

5 Sensorteknologiske bleer i aldreplejen
27.00.00G01-1669

Behandling Mgdedato Abent punkt Lukket punkt
Social- og Sundhedsudvalget 07-02-2022 5

Politisk sagsgang

Social- og Sundhedsudvalget orienteres

Resumé

Der er gnsket en orientering om plan for anvendelse af sensorteknologiske bleer.

Center for Aldre er i gang med at undersgge forskellige velfeerdsteknologiske Igsninger som
beskrevet i sag pa SSU i november 2021.

I 2019 blev der besluttet en velfaerdsteknologisk indsats, der handlede om sensorteknologiske
bleer, dengang kaldet intelligente bleer.

I processen med at implementere viste der sig nogle alvorlige misforstaelser mellem
leverandgren og kommunen i det oprindelige materiale, hvilket fik betydning for, at det ikke
kunne lade sig ggre at komme i gang med at bruge bleerne. Misforstdelsen omhandlede at
dataloggeren ikke var indregnet i den arlige omkostningspris pr. borger.

Dataloggeren er den, der opsamler og sender information til personalets telefon. Det er ogsa
den, der skal sikkerhedsgodkendes og der skal laves en databehandleraftale pa.

Vi arbejder p3 at genstarte plan om at indfgre sensorteknologiske bleer.
Indstilling og beslutning

Servicedirektgren indstiller

e sagen til orientering.

Social- og Sundhedsudvalget den 7. februar 2022:
Orientering modtaget.

Sagsfremstilling

I udarbejdelse af Budget 2020 - 2023 indgik forslag om hverdagsinnovation pd ZAldreomradet.
Et delelement var implementering af sensorteknologiske bleer.

Center for /ldre planlagde et pilotprojekt pa et af BRK’s plejecentre og gennemfgrte en Fgr-
maling mhp at kunne dokumentere en effekt og gkonomisk besparelse for og efter
implementeringen af intelligente bleer.

Imidlertid viste det sig, at de gkonomiske forudsaetninger, som leverandgren til en start havde
praesenteret, ikke var fyldestggrende nok i forhold til de reelle udgifter, der var ved
implementering af intelligente bleer.



Konsekvensen heraf var, at implementering af sensorteknologiske bleer ville blive vaesentlig
mere omkostningsfyldt og at den gkonomiske gevinst ville blive reduceret i en grad, sa Center
for Aldre valgte ikke at ga videre med projektet.

P& trods af dette vil Center for £ldre genoptage processen, da sensorteknologiske bleer er et
godt velfeerdsteknologisk produkt

Faglige og skonomiske argumenter for at indfgre brug af sensorteknologiske bleer
Teknologien sikrer, at bleen bliver skiftet pa det rette tidspunkt — hverken for tidligt eller for
sent.

Borger tilses kun, ndr der er alarm og forstyrres derfor ikke ungdvendigt i andre ggremal.
Medarbejderen bliver adviseret, nar det er tid til bleskift, hvilket giver en bedre pleje og
udnyttelse af ressourcerne.

Forslaget kan have betydning for medarbejdernes arbejdsmiljg, idet der forventes faerre
forflytninger og bundskift.

Anvendelse af teknologien kan for nogle borgere medvirke til, at borgeren ikke oplever sig
ungdigt forstyrret og fglelsesmaessige konsekvenser til fglge.

Det giver gget vaerdighed og livskvalitet for borgerne, herunder en bedre og uforstyrret sgvn
Teknologien kan ogsd medvirke til, at der anvendes mindre stgrrelser bleer.

Anvendelse af teknologien vil veere en af metoderne, som Center for Aldre tager i anvendelse,
for at reducere rekrutteringsudfordringerne ved at der bliver frigivet tid til andre opgaver.

Da informationen fra bleens status sendes til en mobil, skal datasikkerheden vurderes. Der
skal udover en indkgbsproces derfor ogsa igangsaettes en teknologivurdering og
sikkerhedsgodkendelse af IT.

Center for Aldre vil inden udgangen af april 2022 laegge en plan for indfgrelse af
sensorteknologiske bleer p& plejeboligomradet, hvor tidshorisont, indkgbs- og godkendelses
proces samt implementeringsproces og gkonomi er klarlagt.

Okonomiske konsekvenser

Supplerende sagsfremstilling



Punkt 6: Lesning af kerselsopgaven i kommunens botilbud

Bilag

Ankestyrelsens brev til Arhus kommune



punkt

6 Lgsning af kgrselsopgaven i kommunens botilbud
27.03.00032-0001

Behandling Mgdedato Abent punkt Lukket punkt
Social- og Sundhedsudvalget 07-02-2022 6

Politisk sagsgang
Social- og Sundhedsudvalget beslutter

Resumé

Bornholms Regionskommune har siden 1. juli 2017 uretmaessigt opkraevet betaling for kgrsel
fra beboerne i 5 af kommunens botilbud.

Sagen danner baggrund for en politisk beslutning om: a. finansieringen af tilbagebetalingen af
de uretmaessigt opkraevede penge b. den fremtidige kgrselsopgave samt c. finansieringen af
denne.

Indstilling og beslutning

Servicedirektgren indstiller, at

a) Den samlede refundering til beboerne pd 1.693.204 kr. i 2022 bliver finansieret af
Center for Psykiatri og Handicaps forventede overskud i 2021 pa bevilling 32 i Psykiatri
og Handicap.

b) Scenarie 1 vaelges, hvor botilbuddene fortsat har biler og busser til radighed pa
matriklen.

c) Udgiften til kgrsel i scenarie 1 bliver finansieret indenfor den samlede budgetramme i
Center for Psykiatri og Handicap, indtil der er truffet beslutning om kommunens
serviceniveau pd omradet.

d) Der udarbejdes en kvalitetsstandard for kgrsel pa botilbud.

Social- og Sundhedsudvalget den 7. januar 2022:

a) Godkendt, idet belgbet udgiftsfgres i 2021 og overfgrsel af mindreforbrug i Center for
Psykiatri og Handicap dermed bliver mindre.

b ) Godkendt indtil der treeffes beslutning om kommunes serviceniveau pa omradet.

c) Godkendt.

d) Godkendt.

Sagsfremstilling

Kommuner og regioner kan ikke lovligt opkraeve saerskilt betaling af beboere for private ture i
keretgjer tilhgrende kommunale botilbud jf. Ankestyrelsens brev til Arhus kommune af 3. juli
2017. Bornholms Regionskommune har indtil 31. december 2021, opkraevet betaling for kgrsel
fra beboerne pa 5 af kommunens botilbud. Beboerne far derfor tilbagebetalt de penge som de
har betalt siden da. Dette belgber sig til samlet set 1.693.204 kr.



Brevet fra Ankestyrelsen praeciserer rammerne for privat karsel. I lovgivningen angives ikke,
hvilken kgrsel der skal ydes borgerne i botilbud.

P& vores botilbud er det ikke tydeligt hvad der er privat og ikke-privat kgrsel. Biler og busser
bruges sdledes til diverse transportformal med tilbuddets beboere eksempelvis diverse laege-
og hospitalsbesgg, sociale besgg, ture ud af huset, peedagogiske ture mm.

Lovgivningen definerer ikke, hvad der er privat og ikke-privat kgrsel, ligesom der i
lovgivningen ikke er angivet, hvilken kgrsel et botilbud skal yde.

Borne- og Socialministeriet har dog anfert i udtalelsen til Arhus Kommune at serviceloven ikke
udtrykkeligt regulerer botilbuds adgang til at lade buskgrsel til beboernes private aktiviteter
indgd i botilbuddets virksomhed. Det er dog ministeriets opfattelse, at serviceloven giver
mulighed for, at det enkelte tilbud som led i deres almindelige virksomhed tilbyder transport af
beboerne til aktiviteter uden for botilbuddet som f.eks. ferie, hjemmebesgg og indkab.
Transporten til private aktiviteter bliver i givet fald et led i det konkrete tilbuds ydelse til
beboerne.

Serviceloven giver mulighed for, at der kan opkreeves betaling hos borgerne for ydelser
efter loven. Det forudseetter dog, at der er fastsat specifikke regler om dette. Da der
ikke er fastsat seerlige regler om opkraevning hos et botilbuds beboere for transport

til private aktiviteter, kan tilbuddet ikke opkraeve sarskilt betaling for kgrslen

Center for Psykiatri og Handicap bruger denne sag som afsaet til drgftelse af, og beslutning
om, den fremtidige bil- og busdrift.

Beslutningen om fremtidig kgrsel vil definere det overordnede fremtidige serviceniveau for
kgrsel pa botilbud, da tilgeengeligheden af, og dermed muligheden for kgrsel, vil vaere
afhaengigt af, hvilket scenarie der valges.

N&r udvalget har truffet beslutning i denne sag, sa folges der op med drgftelser og
beslutninger om en konkretisering af serviceniveau og udarbejdelse af kvalitetsstandard,
herunder hvad der kan betegnes som privat og ikke-privat kgrsel.

Scenarier

Center for Psykiatri og Handicap har opsat 2 scenarier for den fremtidige kgrsel med beboere i
botilbud.

Scenarie 1: Botilbuddene ejer og drifter deres egne biler og busser, som det er tilfaeldet nu.
Udgifter til drift af kgretgjer financiers af botilbuddet.

Beboernes behov:

Dette scenarie er fleksibelt i forhold til beboernes behov. Man kan kgre, nar der er behov eller
mulighed, hvilket i mange tilfeelde er dét, der er deekkende for beboernes behov. Disse er
naturligvis nogle gange planlagt, men der opstar jeevnligt akutte behov for dette. Her er
adgang til kgretgj vigtig.

Grundet beboernes fysiske- og psykiske funktionsnedsaettelser er det ofte dagsformen der
afgagr, hvorvidt en aktivitet der involverer kgrsel kan gennemfgres. Noget kan vaere planlagt,
men ma aflyses grundet beboerens aktuelle fysiske- eller psykiske tilstand. Omvendt kan



dagsformen vise et spontant behov eller mulighed for at tage ud af huset pa tur, som vil blive
vanskeliggjort, hvis der ikke er bil eller bus tilgaengelig pa botilbuddet.

Scenarie 2: Der er ingen biler og busser pa botilbuddene. Kgrsel skal bestilles via
kgrselsordning, taxi, Falck, HandyBAT eller brug af offentlig transport. Botilbuddene afholder
udgiften til kgrsel, men har ikke de faste udgifter til biler og busser.

Det skal bemaerkes at det ikke er undersggt, hvorvidt kgrselsordning vil kunne imgdega det
forventeligt ggede behov for kgrsel.

Flere af botilbuddene ligger geografisk sveert tilgeengelig for offentlig transport. Brug af
offentlig transport er samtidig svaer at benytte for mange beboere, grundet deres fysiske og
psykiske funktionsnedsaettelser.

Beboernes behov

Botilbuddene vil i dette scenarie ikke kunne imgdekomme beboernes akutte og/eller spontane
behov for kgrsel, hvilket vil ggre det sveert at levere den ngdvendige stgtte eller tilbud om
aktivitet.

Laegebesgg er for eksempel ofte af mere akut art, hvor det kan vise sig svaert at komme afsted
uden lokale biler eller busser. Derudover er det ofte beboernes dagsform der afgagr, hvorvidt en
aktivitet der involverer kgrsel kan gennemfgres.

Kgrsel med kgrselsordning indebaerer bade, at beboeren skal vaere klar op til en time fgr
afgang, samt at der samles flere borgere op pa vejen. Det vil betyde savel ventetid samt
laengere transporttid. Dette vil for mange beboere veere til gene, og for nogle veere darligt
foreneligt med deres fysiske og psykiske funktionsnedseettelse. Ventetid, nye ansigter og
laengere ture vil veere sveert at forstd, hvilket vil kraeve mere af beboer sdvel som ledsagende
personale.

Okonomiske konsekvenser

Der er uretmaessigt blevet opkravet betaling for karsel af botilbuddenes beboere siden juli
2017. Det samlede belgb er 1.693.204 kr. Beboerne skal i gennemsnit have tilbagebetalt
12.270 kr. Beboerne vil kunne fa deres tilgodehavende udbetalt senest d.31.3.2022.

Ved budgetopfslgningen pr. 31. oktober 2021 forventes et samlet overskud pa 8,2 mio. kr. i
2021 pa bevilling 32 Psykiatri og Handicap. Det foresl|ds at de samlede udgifter til refundering
til beboerne pa 1.693.204 kr. i 2022, bliver finansieret af forventet overfgrt overskud fra 2021
til 2022 pa bevilling 32 Psykiatri og Handicap.

Fremtidig finansiering

Den samlede arlige bil- og busdrift belgber sig arligt til ca. 380.000 kr., baseret pa
gennemsnittet af udgifterne i &rene 2017-2021.

Som beskrevet har beboerne pa tilbuddene veeret med til at finansiere denne udgift. Derfor er
det ikke en udgift, som er budgetteret i det enkelte tilbud.



For at opretholde den nuvaerende bil- og busdrift indtil der er truffet politisk beslutning om
kommunens serviceniveau pa omradet, anbefales det, at udgiften pa ca. 380.000 kr. arligt
bliver finansieret inden for den samlede budgetramme i Center for Psykiatri og Handicap.

Dette kan ggres, uden at det far betydning for botilbuddenes yderligere serviceniveau, og

dermed den enkelte beboers hverdag, idet midlerne vil blive overfgrt til botilbuddene fra
centerets centrale administrationskonti.

Supplerende sagsfremstilling



Punkt 7: Tilsyn 2021 Varestedet Blaeksprutten

Bilag

Tilsynsrapport Varestedet Blaeksprutten 2021



Abent punkt

7 Tilsyn 2021 Vaerestedet Blaeksprutten
27.12.16K09-0269

Behandling Mgdedato Abent punkt Lukket punkt
Handicapradet 06-12-2021 5
Social- og Sundhedsudvalget 07-02-2022 7

Politisk sagsgang

Social- og Sundhedsudvalget orienteres

Resumé

Jf. lov om retssikkerhed og administration § 16 har Kommunalbestyrelsen pligt til at fgre tilsyn
med, hvordan de kommunale opgaver skal Igses, jf. § 15. Tilsynet omfatter bade indholdet af
tilbuddene og den made, opgaverne udfgres pa. De generelle tilsynsbestemmelser i
Retssikkerhedsloven suppleres af Servicelovens bestemmelser om tilsyn.

Indstilling og beslutning

Servicedirektgren indstiller

e sagen til orientering.

Social- og Sundhedsudvalget den 7. februar 2022:
Orientering modtaget.

Sagsfremstilling

Det kommunale tilsyn har aflagt anmeldt tilsynsbesgg i Vaerestedet Blaeksprutten, den 15.
oktober 2021.

Der er foretaget en fysisk gennemgang af tilbuddet, samt gennemfgrt interview med
brugerrepraesentanter, personale samt leder. Tilbuddet er funderet efter Servicelovens § 104.

Tilsynet har bergrt nedenstadende hovedtemaer, og der er efterfglgende udarbejdet en rapport:
e Tilbuddets fysiske standard

e Samarbejde/kommunikation

e Tilbuddets ydelser og deres udfgrelse

e Administration, egenbetaling m.m.

e Magtanvendelser/omsorgspligt

e Tilbuddets personalepolitik m.m.

e Tilbuddets personaleplanlaegning

e Veaerdigrundlag, servicedeklaration, udvikling

e @vrige, herunder administration af evt. medicin



Samlet indtryk
Tilsynet finder, at Vaerestedet Blaksprutten er et godt tilbud til brugerne. Der er hgj grad af
brugerinvolvering, uden at brugerne star alene om opgaverne.

Tilsynet finder:
e at brugerne far den hjzlp, stgtte og vejledning, som de efterspgrger

e at hjeelpen, stgtten og vejledningen er tilrettelagt og bliver udfert pa en faglig forsvarlig
made.

Der er forbindelse med tilsynet givet ikke givet anbefalinger.

Ledelsens bemarkninger (Ledelse Vaerestedet Blaeksprutten):

Vi i Veerestedet Blaeksprutten syntes, at vi tilbyder en lang raekke tilbud/aktiviteter til
mennesker med psykiske lidelser og deres pargrende p& Bornholm. (hvad har vi af tilbud: fx
Nada, haven, havnen, socialradgivning, hjemmebesgg, samarbejde med BRK, bgrnegruppe,
ungegruppen, pargrendearbejde, besgger Psykiatrisk Center, socialsygeplejersker,
brobyggerne, maltider, undervisning, ture...)

Veerestedet Blaeksprutten har sveert ved at daekke husets arbejdsopgaver med Ignnet
personale i &bningstiderne, da der ikke er Ignkroner nok, til at ansaette det personale der er
brug for.

Hvis i vil vide mere star vi altid til rAdighed, der kan ses mere pa vores hjemmeside
www.vaerestedet-blaeksprutten.dk

Den samlede rapport fremsendes til £ldreradd og Handicaprad for kommentering.

Okonomiske konsekvenser

Supplerende sagsfremstilling

Til kommentering i Handicapradet:
Handicaprddet den 6. december 2021:

Handicapradet anerkender det gode arbejde for de borgere der kommer i Vaerestedet
Blaeksprutten.

Til kommentering i Aldrerddet:
Bornholms /ldrerad, den 23. november 2021:
Taget til efterretning.



http://www.vaerestedet-blaeksprutten.dk/

Punkt 8: Tilsyn 2021 - Dagtilbud Klippely

Bilag

Tilsyn Dagtilbuddet Klippely 18. november 2021



Abent punkt

8 Tilsyn 2021 - Dagtilbud Klippely
27.12.16K09-0274

Behandling Mgdedato Abent punkt Lukket punkt
Social- og Sundhedsudvalget 07-02-2022 8

Politisk sagsgang

Social- og Sundhedsudvalget beslutter
Erhvervs-, Bolig og Beskaeftigelsesudvalget orienteres

Resumé

Jf. lov om retssikkerhed og administration § 16 har Kommunalbestyrelsen pligt til at fgre tilsyn
med, hvordan de kommunale opgaver skal Igses, jf. § 15. Tilsynet omfatter bade indholdet af
tilbuddene og den made, opgaverne udfgres pa. De generelle tilsynsbestemmelser i
Retssikkerhedsloven suppleres af Servicelovens bestemmelser om tilsyn.

Indstilling og beslutning

Servicedirektgren indstiller

e sagen til orientering.

Social- og Sundhedsudvalget den 7. februar 2022:
Orientering modtaget.

Sagsfremstilling

Det kommunale tilsyn har aflagt anmeldt tilsynsbesgg pa dagtilbuddet Klippely den 18.
november 2021. Der er foretaget en fysisk gennemgang af tilbuddet, samt gennemfgrt
interview med brugerrepraesentanter, personale samt leder.

Tilbuddet er funderet i servicelovens § 104.
Tilsynet har bergrt nedenstdende hovedtemaer, og der er efterfglgende udarbejdet en rapport.

Hovedtemaerne i tilsynet:

e Tilbuddets fysiske standard

e Samarbejde/kommunikation

e Tilbuddets ydelser og deres udfgrelse

e Administration, egenbetaling m.m.

e Magtanvendelser/omsorgspligt

e Tilbuddets personalepolitik m.m.

e Tilbuddets personaleplanlaegning

e Veardigrundlag, servicedeklaration, udvikling



e (Jvrige, herunder administration af evt. medicin

Samlet indtryk af tilbuddet

Tilsynet finder, at Klippely er et godt tilbud til brugerne. Tilsynet finder ogsa, at der fortsat er
et godt fagligt fokus pa at give- og tilbyde brugene nogle relevante arbejdsmaessige opgaver
og et ansvar for disse, der svarer til den enkeltes evner, gnsker og behov.

Tilsynet finder:

e at brugerne far det tilbud, som de har ret til efter loven og efter de beslutninger, som
kommunalbestyrelsen har truffet

o tilbuddet er tilrettelagt og bliver udfert pa en faglig forsvarlig made.
Der er forbindelse med tilsynet ikke givet anbefalinger.
Den samlede rapport fremsendes til Handicaprad for kommentering.
Ledelsens bemaerkninger
Arbejdsmarkedschef
Det er ledelsens oplevelse at ovenstdende er det tilbuddet indeholder. Det stemmer ogsa
overens med de tilbagemeldinger leder af Sandemandsgarden Igbende orienterer om.
I september 2021 spurgte ledelsen om lov til at holde et internmgde (i Jobcenter regi) pa
Klippely. Medarbejder pa Klippely spurgte brugerne som sagde det var ok. De var her stolte

over at kunne vise Klippely frem. Der oplevede ledelsen ved selvsyn, at tilbuddet fremstod
ordentligt og at omgangstonen var god.

Okonomiske konsekvenser

Supplerende sagsfremstilling



Punkt 9: Tilsyn 2021 - Dagtilbuddene Team Ostergade og Ressourcevejen

Bilag
Tilsyn Dagtilbuddet Team Qstergade 08. november 2021

Tilsyn Dagtilbuddet Ressourcevejen 15. november 2021



Abent punkt

9 Tilsyn 2021 - Dagtilbuddene Team @stergade og
Ressourcevejen
27.12.16K09-0281

Behandling Mgdedato Abent punkt Lukket punkt
Social- og Sundhedsudvalget 07-02-2022 9

Politisk sagsgang

Social- og Sundhedsudvalget beslutter

Resumé

Jf. lov om retssikkerhed og administration § 16 har Kommunalbestyrelsen pligt til at fgre tilsyn
med, hvordan de kommunale opgaver skal Igses, jf. § 15. Tilsynet omfatter bade indholdet af
tilbuddene og den made, opgaverne udfgres pa. De generelle tilsynsbestemmelser i
Retssikkerhedsloven suppleres af Servicelovens bestemmelser om tilsyn.

Indstilling og beslutning

Servicedirektgren indstiller

e sagen til orientering.

Social- og Sundhedsudvalget den 7. februar 2022:
Orientering modtaget.

Sagsfremstilling

Det kommunale tilsyn har aflagt anmeldt tilsynsbesgg pa dagtilbuddene Team @stergade den
08. november 2021 og Ressourcevejen den 15. november 2021. Der er foretaget en fysisk
gennemgang af tilbuddet, samt gennemfart interview med brugerrepraesentanter, personale
samt leder.

Tilbuddet er funderet i servicelovens § 104.
Tilsynet har bergrt nedenstdende hovedtemaer, og der er efterfslgende udarbejdet rapport.

Hovedtemaerne i tilsynet:

e Tilbuddets fysiske standard

e Samarbejde/kommunikation

e Tilbuddets ydelser og deres udfgrelse
e Administration, egenbetaling m.m.

e Magtanvendelser/omsorgspligt

e Tilbuddets personalepolitik m.m.

e Tilbuddets personaleplanlaegning



e Veerdigrundlag, servicedeklaration, udvikling
e @vrige, herunder administration af evt. medicin

Samlet indtryk af tilbuddene

Team Ostergade

Tilsynet finder, at Team @stergade er et godt tilbud til brugerne. Der er hgj grad af
brugerinvolvering, uden dog at brugerne star alene om opgaven.

Tilsynet finder ogsa, at der er fokus pa at organisere tilbuddene til brugerne pa en for
brugerne god og givende made.

Tilsynet finder:

e at brugerne far den hjzelp og stgtte, som de har ret til og efterspgrger og efter de
beslutninger, som kommunalbestyrelsen har truffet

o tilbuddet er tilrettelagt og bliver udfert pa en faglig forsvarlig made.
Der er forbindelse med tilsynet givet en anbefaling:
e Tilsynet finder, at det er en urimelig situation for bAde medarbejder og brugere, hvis
der i tilfeelde af sygdom eller andet fraveer ikke er en mulighed for vikar eller anden
daekning. Tilsynet anbefaler ledelsen at finde Igsninger pa dette, og beder om en

redeggrelse herfor senest 28. februar 2022.

Ledelsens bemaerkninger:
Ledelsen i Center for Psykiatri og Handicap anerkender tilbuddets arbejde med brugergruppen.

Brugerne fremhaever bl.a. at opgaverne er forskellige og at dagene aldrig ligner hinanden.
Arbejdes- og beskaeftigelsestilbuddet er praeget af hgj brugerinddragelse, som er sat i en fast
struktur som er kendt af og bliver brugt af brugerne. Brugerinddragelsen sikrer brugerne

indflydelse og medbestemmelsesret i mestringen af deres egen hverdag.

Team @stergade er gode til, at samarbejde bredt bdde internt og eksternt, hvilket er til gavn
for bade brugere og personale.

Der er planlagt en visionsdag/planlaegningsdag den 4. februar 2022, hvor leder og

medarbejdere skal drgfte de fremtidige rammer for tilbuddet og for at finde mulige Igsninger
for, at minimere tilbuddets sdrbarhed i forbindelse med fraveer.

Ressourcevejen

Tilsynet finder, at Ressourcevejen er et godt tilbud til brugerne. Der er hgj grad af
brugerinvolvering, uden dog at brugerne star alene om opgaven, og at brugerne giver udtryk
for stor tilfredshed med tilbuddene i Ressourcevejen.

Tilsynet finder:

e at borgerne far den hjzelp, som de har ret til efter loven og efter de beslutninger, som
kommunalbestyrelsen har truffet

e hjzelpen er tilrettelagt og bliver udfgrt pd en faglig forsvarlig made.



Der er i forbindelse med tilsynet ikke givet anbefalinger.

Ledelsens bemaerkninger:

Sundhedschef:

Det er med stor tilfredshed, at jeg ser, at Ressourcevejen pa meget hgit fagligt niveau lever op
til at veere et samveers- og aktivitetstilbud, der har borgerne i centrum for alle aktiviteter og
tager de ngdvendige individuelle hensyn, samtidig med at borgerne oplever sig godt inddraget.

Derudover gleeder det mig, at Ressourcevejens personale og ledelse fortlgbende udvikler de
faglige kompetencer, der skal til at drive det pagaeldende tilbud.

Forstander Kommunikationscentret:

Ressourcevejen er et godt og uundveaerligt samveaers- og aktivitetstilbud for voksne med
erhvervet hjerneskade. Det er mit indtryk, at brugerne til stadighed udvikler deres
funktionsevner gennem de malrettede aktiviteter, som finder sted i Ressourcevejen.

Det er et privilegie at vaere leder for de meget kompetente medarbejdere, der arbejder i
Ressourcevejen og at veere forstander for dette enestdende kommunale tilbud.

De samlede rapporter fremsendes til Aldrerdd og Handicaprad for kommentering.

Okonomiske konsekvenser

Supplerende sagsfremstilling



Punkt 10: Tilsyn 2021 - Plejecentrene Abo, Klippebo og Nerremellecentret

Bilag
Tilsyn Plejecenter Abo € 26. oktober 2021
Tilsyn Plejecenter Klippebo 4€* 24. november 2021

Tilsyn Plejecenter Norremgllecentret 4€*“ 08. december 2021



Abent punkt

10 Tilsyn 2021 - Plejecentrene Abo, Klippebo og
Norremogllecentret
27.12.16K09-0280

Behandling Mgdedato Abent punkt Lukket punkt
Social- og Sundhedsudvalget 07-02-2022 10

Politisk sagsgang

Social- og Sundhedsudvalget beslutter

Resumé

Jf. lov om retssikkerhed og administration § 16 har kommunalbestyrelsen pligt til at fgre tilsyn
med, hvordan de kommunale opgaver skal Igses, jf. § 15. Tilsynet omfatter bade indholdet af
tilbuddene og den made, opgaverne udfgres pa. De generelle tilsynsbestemmelser i
retssikkerhedsloven suppleres af servicelovens bestemmelser om tilsyn.

Indstilling og beslutning

Servicedirektgren indstiller

e sagen til orientering.

Social- og Sundhedsudvalget den 7. februar 2022:
Orientering modtaget.

Sagsfremstilling

Det kommunale tilsyn har aflagt uanmeldte tilsynsbesgg henholdsvis den 26. oktober 2021
(Plejecenter Abo) den 24. november 2021 (Plejecenter Klippebo) og den 08. december
2021 (Plejecenter Ngrremgllecentret)

Tilsynet indbefatter:

Beboernes generelle oplevelse af at bo pa stedet, den hverdag der skabes for beboerne, den
hjeelp der ydes, forplejningen og de kulturelle og sociale aktiviteter.

I forhold til medarbejderne, om der findes let tilgaengelige instrukser, som klart beskriver
medarbejdergruppers ansvar og kompetenceomrader, opleering af nyt personale og herunder
de forskellige forhold omkring omsorgen for de szerligt svage beboere samt handteringen af
magtanvendelser.

I forhold til ledelsen de ledelsesmaessige ansvarsomrader, den interne organisering af stedets
driftsopgaver; opfglgning pa tidligere tilsyn, personaleforhold, sygdom, det Igbende arbejde
med instrukser, sikring af reglerne vedr. magtanvendelse og herunder beboernes
retssikkerhed, egenkontrol samt kvalitetsudvikling og medarbejderudvikling.



Kommunikationen mellem medarbejdere og beboere/pargrende og internt mellem
medarbejderne og i forhold til ledelsen indgar ligeledes i tilsynet.

Samlede indtryk af tilsynene

Plejecenter Abo
Det er Tilsynets oplevelse, at beboerne pa Plejecenter Abo oplever at have et godt og trygt

tilbud.

Der tilbydes en reekke aktiviteter pd plejecenteret, samt arrangementer og ture i og udenfor
huset, og det er Tilsynets oplevelse at der generelt er et positivt hgjt aktivitetsniveau malrettet
beboerne.

Tilsynet har desuden givet anledning til, at udtale, at beboerne far den hjzelp, som de har ret
til og behov for set i forhold til serviceloven og de gaeldende kvalitetsstandarder i kommunen
m.m.

Der er forbindelse med tilsynet givet to anbefalinger:

¢ Det anbefales, at der udarbejdes en fast struktur for, hvordan der arbejdes med
indhentelse af oplysninger fra borgerne til den sidste tid, herunder dokumentation for
de aftaler, der indgas.

e Tilsynet anbefaler, at borgernes dokumentation gennemgas i forhold til at skabe
sammenhang mellem medicin, helbredsoplysninger og helbredstilstande. Tilsynet
gnsker derfor, at modtage en handleplan for dette arbejde senest 13. december 2021.

Ledelsens bemarkninger:

Afdelingsleder noterer sig med tilfredshed at Abo fortsat er et sted hvor beboerne lever et godt
liv og trives i deres hverdag.

Det er noteret, at der skal arbejdes med en vejledning for den sidste tid, hvilket vil lgftes til at
gaelde for hele aeldreomradet, saledes at der ses pa en generel vejledning for den sidste tid.

Problematikker omkring preecise ordinationer drgftes med praksiskonsulent. Daglig leder

indsender handleplan for arbejdet med at samle op p& dokumentationen som anbefalet,
herunder beskrivelse hos den enkelte beboer hvordan klippekortet anvendes.

Plejecenter Klippebo

Det er Tilsynets oplevelse, at beboerne pa Plejecenter Klippebo oplever at have et godt og
trygt tilbud.

Der tilbydes en varieret hverdag for beboerne i form af aktiviteter og ture ud af huset.

Ligeledes er det oplevelsen at medarbejderne er opmaerksomme pa beboernes gnsker og
behov og at der er god og respektfuld omgangstone medarbejdere og beboere imellem.

Tilsynet har desuden givet anledning til, at udtale, at beboerne far den hjzelp, som de har ret
til og behov for set i forhold til serviceloven og de gaeldende kvalitetsstandarder i kommunen
m.m.

Der er forbindelse med tilsynet ikke givet anbefalinger.



Ledelsens bemaerkninger:

Det er glaedeligt at laese at Klippebo lever op til de malsatte standarder som er givet og at
beboerne har en god og tryg hverdag.

Plejecenter Ngrremgllecentret

Det er Tilsynets oplevelse, at beboerne pa Plejecenter Ngrremgllecentret oplever at have et
godt og trygt tilbud.

Der tilbydes en raekke aktiviteter pa plejecenteret, samt arrangementer og ture i og udenfor
huset, og det er Tilsynets oplevelse, at der generelt er et positivt hgjt aktivitetsniveau
malrettet beboerne.

Tilsynet har desuden givet anledning til, at udtale, at beboerne far den hjzelp, som de har ret
til og behov for set i forhold til serviceloven og de geeldende kvalitetsstandarder i kommunen
m.m.

Der er forbindelse med tilsynet ikke givet anbefalinger.

Ledelsens bemaerkninger:

Det er glaedeligt at laese at hverdagen for beboerne pa NMC opleves som et godt og trygt sted.
Dette skal ses i relation til, at der har veeret store rekrutterings udfordringer og lederskifte pa
begge afdelinger.

De samlede tilsyn fremsendes til A£ldrerdd og Handicaprad for kommentering.

Okonomiske konsekvenser

Supplerende sagsfremstilling



Punkt 11: Indkeb af flere el-cykler og en kabinescooter til hjemmeplejen



Abent punkt

11 Indkeb af flere elcykler og en kabinescooter til
hjemmeplejen

83.00.00G01-0050

Behandling Mgdedato Abent punkt Lukket punkt
Social- og Sundhedsudvalget 07-02-2022 11

Politisk sagsgang

Social- og Sundhedsudvalget orienteres

Resumé

Social- og Sundhedsudvalget indstillede pa sit mgde d. 1. november 2021 til, at hjemmeplejen
skulle indkgbe yderligere et antal elcykler og en kabinescooter. Kommunalbestyrelsen
godkendte dette d. 25. november.

Tilbudsindhentningen er nu afsluttet og der er underskrevet kontrakt pa levering af cykler.

Kabinescooteren er indkgbt hos lokal leverandgr.
Indstilling og beslutning

Servicedirektgren indstiller

e sagen til orientering.

Social- og Sundhedsudvalget den 7. februar 2022:
Orientering modtaget.

Sagsfremstilling

Der er nu gennemfgrt en tilbudsindhentning hos leverandgren fra tidligere udbud samt to
lokale leverandgrer.

Der var ved tidsfristens udlgb den 16. december indkommet 1 tilbud pa levering af 16 nye
elcykler til Bornholms Regionskommune.

Det indkomne tilbud er afgivet af Stgvring Cykler der har meddelt, at de har indgdet
samarbejder med Aakirkeby Cykler, der skal forestd alt arbejdet i forbindelse med service og
garantiforpligtelser af de indkgbte cykler.

Det praktiske i forhold til afleveringen af cyklerne er allerede under planlaegning og det
forventes, at cyklerne leveres Igbet af januar/februar 2022.

Okonomiske konsekvenser



Supplerende sagsfremstilling



Punkt 12: Redegorelse om udferte tilsynsbeseg i botilbud pa
voksenhandicapomradet i 2021

Bilag

Rapport om udferte anmeldte socialetilsyn 2021 Voksenomradet
Tilsynsrapport Rebo 2021

Tilsynsrapport Klintebo 2021

Tilsynsrapport Valmuen 2021

Tilsynsrapport Stenbanen 2021

Tilsynsrapport Nexehuset 2021

Tilsynsrapport Kerbygard 2021

Tilsynsrapport Gartnerparken 2021

Tilsynsrapport Kommnadanthgjen 2021

Tilsynsrapport Kvindekrisecenter Bornholm 2021



Abent punkt

12 Redeggrelse om udfgrte tilsynsbesgg i botilbud pa
voksenhandicapomraddet i 2021
27.12.16K09-0276

Behandling Mgdedato Abent punkt Lukket punkt
Social- og Sundhedsudvalget 07-02-2022 12

Politisk sagsgang

Social- og Sundhedsudvalget orienteres.

Resumé

Socialtilsynet Hovedstaden fgrer driftsorienteret tilsyn med de sociale botilbud i Bornholms
Regionskommune for at sikre, at tilbuddene lever op til de kravene i den kvalitetsmodel, som
tilsynet arbejder efter.

Indstilling og beslutning

Servicedirektgren indstiller

e sagen til orientering.

Social- og Sundhedsudvalget den 7. februar 2022:
Orientering modtaget.

Sagsfremstilling

Socialtilsynet skal som led i det Igbende driftsorienterede tilsyn besgge alle omfattede tilbud,
mindst én gang om aret.

Socialtilsynet godkender og fgrer driftsorienteret tilsyn med fglgende sociale tilbud:
e Plejefamilier og kommunale plejefamilier
e Dggntilbud samt stofmisbrugsbehandlingstilbud
e Tilbud i form af hjeelp og statte

Socialtilsynet skal ved varetagelsen af tilsynsopgaven indhente relevant information, herunder:
¢ afleegge anmeldte og uanmeldte tilsynsbesgg i tilbuddet,
o indhente oplysninger fra tilbuddet, herunder tilbuddets seneste arsrapport,

¢ indhente oplysninger om tilbuddet fra de kommuner, som har ansvar for de enkelte
borgeres ophold i tilbuddet

e indhente oplysninger fra ansatte og borgere i tilbuddet samt fra andre relevante
personer.

Tilbuddenes kvalitet vurderes indenfor fglgende temaer:
1) Uddannelse og beskeeftigelse.



2) Selvstendighed og relationer.

3) Malgrupper, metoder og resultater.
4) Organisation og ledelse.

5) Kompetencer.

6) @konomi.

7) Fysiske rammer.

Socialtilsynet kan traeffe afggrelse om skaerpet tilsyn. Som led i en afggrelse om skaerpet tilsyn
skal Socialtilsynet udstede pabud. Hvis Socialtilsynet bliver opmaerksom pa bekymrende
forhold i et tilbud, skal tilsynet underrette de kommuner, som har ansvar for de enkelte
borgeres ophold i tilbuddet.

Socialtilsynet har i 2021 aflagt tilsynsbesgg pa fglgende tilbud:

e Botilbuddet Rgbo

e Botilbuddet Klintebo

e Botilbuddet Valmuen

e Botilbuddet Stenbanen

e Botilbuddet Nexghuset

e Botilbuddet Kaerbygard

e Botilbuddet Gartnerparken

e Botilbuddet Kommandanthgjen
o Kvindekrisecenter Bornholm

Af Rapport om udforte anmeldte sociale tilsyn 2021, fremgdr det, hvordan det enkelte
tilbud pataenker at folge op pa de udviklingspunkter tilsynet er kommet med forslag til.

Samlet konklusion pa udfgrte tilsyn i 2021
Samlet har Socialtilsyn Hovedstaden godkendt alle 9 tilbud.

Rapporten fremsendes for Handicaprad og /ldrerdd for orientering.

Okonomiske konsekvenser

Supplerende sagsfremstilling



Punkt 13: Redegorelse om udferte tilsynsbesog i dagtilbud pa
voksenhandicapomradet i 2021

Bilag

Rapport om udferte tilsynsbesag i §104 dagtilbud pa voksenhandicapomradet 2021
Tilsyn Sandemandsgérden 11. maj 2021

Tilsyn Dagtilbuddet Ressourcevejen 15. november 2021

Tilsyn Omréade @st (Lindehuset og Aasen)) 2021

Tilsyn Midtpunktet 18. maj 2021

Tilsyn Omrade Vest (Vestergade) 24. juni 2021

Tilsyn Verestedet Bleeksprutten 2021

Tilsyn Dagtilbuddet Klippely 18. november 2021

Tilsyn Dagtilbuddet Team Ostergade 08. november 2021



Abent punkt

13 Redeggrelse om udfgrte tilsynsbesgg i dagtilbud pa
voksenhandicapomraddet i 2021
27.12.16K09-0273

Behandling Mgdedato Abent punkt Lukket punkt
Social- og Sundhedsudvalget 07-02-2022 13

Politisk sagsgang
Social- og Sundhedsudvalget beslutter
Erhverv, Bolig- og Beskeeftigelsesudvalget

Resumé

Lov om retssikkerhed og administration pa det sociale omrade § 16 fastslar, at
kommunalbestyrelsen har pligt til at fgre tilsyn med, hvordan de kommunale opgaver Igses.
Tilsynet omfatter bade indholdet af tilbuddene og den made, opgaverne udfgres pa.

Indstilling og beslutning

Servicedirektgren indstiller

e sagen til orientering.

Social- og Sundhedsudvalget den 7. februar 2022:
Orientering modtaget.

Sagsfremstilling

Tilsynet har i 2021 gennemfgrt 9 anmeldte dialogbaserede tilsyn i dagtilbuddene (§§103-104)
pa de nedenstdende tilbud:

e Sandemandsgarden

e Ressourcevejen

e Omrade @st (Asen og Lindehuset)

e Omrade Vest (Vestergade og Midtpunktet)
e Vearestedet Blaksprutten

o Kilippely

e Team @stergade

Kommunalbestyrelsen tilrettelaegger selv sit tilsyn. Jfr. de vedtagne retningslinjer baserer
tilsynet sig dels pa dialog og dels ved en fysisk gennemgang af tilbuddet.

Tilsynet er et anmeldt dialogtilsyn, men jfr. retningslinjerne, kan der ogsa foretages uanmeldte
tilsyn.



Formalet med tilsynsbesggene er at pase, at:

e brugerne modtager det tilbud, som de har ret til efter loven og efter de beslutninger,
som kommunalbestyrelsen har truffet,

 tilbuddet er tilrettelagt og bliver udfgrt pd en faglig og skonomisk forsvarlig made, og

forebygge ved at gribe korrigerende ind fgr mindre problemer udvikler sig til alvorlige
problemer.

Tilsynet gennemfgres efter en fastlagt spgrgeguide, sdledes at man sikrer, at der kommes
rundt om alle vaesentlige spgrgsmal. Der gives desuden mulighed for drgftelse af de
problemstillinger, som den/de interviewede matte gnske at drgfte.

I tilsynet deltager, foruden tilsynspersonerne fra Center Aldre og Center Psykiatri og
Handicap, teamlederen, medarbejder-, samt brugere.

I forbindelse med hvert gennemfgrt tilsyn pa tilbuddene, udarbejdes der en
tilsynsrapportrapport, som efterfglgende behandles i Social- og Sundhedsudvalget respektive
Job-, Udvikling- og Fritidsudvalget, efter kommentering i Handicaprddet og Aldreradet.

Tilsynsrapporten indeholder fglgende hovedpunkter:

e Tilbuddets fysiske standard

e Samarbejde/kommunikation

e Tilbuddets ydelser

o Retssikkerhed

e Administration af beboermidler, egenbetaling m.m.
¢ Magtanvendelse/omsorgspligt

e Tilbuddets personalepolitik m.m.

e Tilbuddets personaleplanlagning

e (@vrige

e Samlet indtryk af tilbuddet

Tilsynet kan, pa baggrund af de udfgrte tilsyn i 2021, samlet konkludere:

e Brugerne far den hjeelp, som de har ret til efter loven og efter de beslutninger, som
kommunalbestyrelsen har truffet.

e Hjzelpen er tilrettelagt og bliver udfgrt pa en faglig forsvarlig made.

e At der arbejdes forebyggende ved at gribe korrigerende ind fgr mindre problemer
udvikler sig til alvorlige problemer.

Der er forbindelse med de afviklede tilsyn, samlet afgivet en anbefaling:

Team @stergade - Punktet Sygefraveer




Tilsynet finder, at det er en urimelig situation for bAde medarbejder og brugere, hvis
der i tilfeelde af sygdom eller andet fraveer ikke er en mulighed for vikar eller anden
daekning. Tilsynet anbefaler ledelsen at finde Igsninger pd dette, og beder om en
redeggrelse herfor senest 28. februar 2022.

Okonomiske konsekvenser

Supplerende sagsfremstilling



Punkt 14: Redegorelse om brug af magtanvendelser pa
voksenhandicapomradet 2021

Bilag

Arlig indberetning om magtanvendelser - Voksenhandicapomradet 2021



Abent punkt

14 Redeggrelse om brug af magtanvendelser pa
voksenhandicapomradet 2021
27.66.08K09-0007

Behandling Mgdedato Abent punkt Lukket punkt
Social- og Sundhedsudvalget 07-02-2022 14

Politisk sagsgang

Social- og Sundhedsudvalget orienteres.

Resumé

Arlig redeggrelse om magtanvendelser p8 voksenhandicapomradet for perioden 01. januar
2021 - 31. december 2021.

Indstilling og beslutning

Servicedirektgren indstiller

e sagen til orientering.

Social- og Sundhedsudvalget den 7. februar 2022:
Orientering modtaget.

Sagsfremstilling

Kommunalbestyrelsen skal arligt orienteres, gennem beretning/redeggrelse, om antallet af
magtanvendelser og andre indgreb i selvbestemmelsesretten jvf. § 124 i lov om social service.

Der ligger en lovmaessig forpligtigelse i at foretage indgreb i selvbestemmelsesretten jf.
servicelovens § 124, og der ligger tillige i lovgivningen en klar skelnen mellem, at indgrebene
skal udfgres ud fra hensyn til bl.a. mindsteindgrebsprincipperne, ud fra en vurdering af faren
for vaesentlig personskade og sikring af omsorgsforpligtelsen overfor den enkelte borger.

Center for Psykiatri og Handicap har i perioden 01. januar 2021 - 31. december 2021
modtaget i alt 37 indberetninger omfattende 27 borgere fordelt pd 11 tilbud (bo- og
dagtilbud). Der tale om et fald i det samlede antal indberetninger i forhold til 2020 pa 2
indberetninger.

Der er i 2021 ansggt og indberettet efter nedenstdende §§:

e §124 om afvaerge gdelaeggelse

e §124 d om fastholdelse

e §128 om anvendelse af stofseler

e §128 b om tryghedsskabende velfaerdsteknologi



e §136 a om fastholdelse i hygiejnesituationer

Beskrivelse af karakteren af magtanvendelserne.

36 af de ansggte og indberettede magtanvendelser er foretaget med hjemmel i lovgivningen.
1 magtanvendelse, foretaget efter § 124 d (fastholdelse), er foretaget ulovligt.

Der er tale om status quo pd antallet af ulovlige magtanvendelser.

Myndigheden har i de tilfaelde, hvor magtanvendelsen har vaeret kendt ulovlig, vurderet at den
ulovlige magtanvendelse har veeret udfgrt efter med den mindst mulige indvirkning overfor
borgeren, og sdledes (trods den har vaeret ulovlig) taget sit udgangspunkt i reglerne omkring
mindsteindgrebs-principperne.

I tilfaeldet hvor en magtanvendelse er blevet vurderet til at veere ulovlig, har leder pa det
pageeldende tilbud hvor den ulovlige magtanvendelse er foretaget, blevet bedt om at
indskaerpe praksis over for den /de givhe medarbejder(e), eller blevet bedt om at sikre en evt.
anden og mindre indgribende paedagogisk praksis.

Den indberettede ulovlige magtanvendelser har ikke faet szerlige personalemaessige
konsekvenser overfor den/de givne involverede medarbejder(e). Borgeren/personlige vaerge
har ikke, i tilfaeldene hvor magtanvendelsen er blevet erkendt ulovlig, gnsket, at indbringe
afggrelsen for Ankestyrelsen.

I forhold til antallet af ansggninger og indberetninger foretaget 2020, er der tale om en fald i
det samlede antal ansggninger og indberetninger pa voksenhandicapomradet fra 39 i 2020 til
371 2021.

Der er noteret et fald i antallet af indberetninger foretaget efter § 124 d (Fastholdelse og
fgren) fra 16 indberetninger i 2020 til 9 indberetninger 2021.

Der er i 2021 afgivet 20 godkendelser pa brug af blgd stofsele jf. sl §128, hvilket er en stigning
pd 7 godkendelser. Dette skal for en vaesentlig del, ses i lyset af borgerens fysiske habitus pa
tilbuddene er blevet stadigt darligere, og der er stgrre fare for fald fra kgrestol o.a.

Hvor der er afgivet godkendelse til brug af magtanvendelse, skal ansgger en gang manedligt
afrapportere om brugen af tilladelsen (Antal gange tilladelsen er blevet benyttet)

Der er sket en lille stigning i antallet af ansggninger efter § 128 b (Velfaerdsteknologiske
Igsninger) fra 5i 2020 til 6 i 2021, samt med en 1 ansggning efter §124 c (Afvaergelse af
gdelaeggelse af fysiske ting) Indberetninger efter § 136 a (Fastholdelse i hygiejnesituationer)
er fladet fra 3 i 2020 til 1 i 2021.

Magtanvendelsernes fordeling pa antal borgere, er steget med 4 borgere - Fra 23 borgere i
2020 til 27 borgere i 2021.

Det er Center for Psykiatri og Handicaps oplevelse, at tilbuddene indenfor
voksenhandicapomradet, til tager forpligtigelsen om at indberette- og ansgge om tilladelse til
indgreb i selvbestemmelsen alvorligt, og til stadighed og Isbende arbejder pa, gennem et godt



fagligt fokus, at finde alternativer i Igsningen af saerlige paedagogiske problemfelter omkring
borgerne.

Alle regionskommunens dag- og botilbud, samt private voksenbotilbud har nedskrevne
procedurer for brug- og indberetning af magtanvendelser.

Voksenhandicaptilbuddene, aldretilbuddene, UCC (Paedagog- og PAU uddannelsen), samt
sygepleje- og sundhedsuddannelserne har ogsa i 2021 Igbende efterspurgt undervisning
omkring lovgivning, etik og moral i forhold til brugen af magtanvendelser.

Undervisningen er givet af Center Psykiatri og Handicap.

Center for Psykiatri og Handicap vil i 2022 fortsat have et stadigt fokus pa at sikre at
lovgivningen omhandlende magtanvendelse og andre indgreb i selvbestemmelsesretten pa
voksenomradet, synligggres, hdndhaeves, og at hdndhaevelsen kvalificeres gennem Igbende
temaundervisning pa de enkelte tilbud- og i omrddet generelt.

Rapporten fremsendes for Handicaprad og Bornholms Aldrerad for kommentering.

Okonomiske konsekvenser

Supplerende sagsfremstilling



Punkt 15: Redegorelse for hiandtering af vejtid



Abent punkt

15 Redeggrelse for handtering af vejtid
27.00.00A00-0019

Behandling Mgdedato Abent punkt Lukket punkt
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Politisk sagsgang

Social- og sundhedsudvalget orienteres

Resumé

Social- og Sundhedsudvalget behandlede pa sit mgde i september 2021 et punkt om
handtering af vejtid i hjemmeplejen. Udvalget lagde i deres beslutning stor vaegt pa, at der er
overensstemmelser mellem opgaver og vejtid, at vejtiden er realistisk og synlig. Center for
Fldre vil med denne orientering redeggre for, hvorfor vi aktuelt ikke overalt ggr det, vi
dengang blev bedt om at ggre samt &rsagerne hertil.

Center for Z£ldre anbefaler, at der arbejdes pa at etablere en bedre systemlgsning i
samarbejder med udbyderen af omsorgssystemet og at der stiles mod at denne kan tages i
anvendelse medio 2022

Indstilling og beslutning

Servicedirektgren indstiller

e sagen til orientering.

Social- og Sundhedsudvalget den 7. februar 2022:
Orientering modtaget.

Sagsfremstilling

Efter behandling af sag om vejtid i SSU i september 2021, tog hjemmeplejen pa sig at, alle
&ndringer i kgrelisterne skulle medfgre andringer i vejtiden for den enkelte opgave. Dette for
at vejtiden hele tiden var realistisk og tidstro, uanset hvordan listerne sendrede sig pa dagen
eller i Igbet af dagen.

Ledere og planlaaggere i hjemmeplejen meldte ret hurtigt tilbage, at dette arbejde er voldsomt
administrativt tungt.

En leder fortaeller:

"I gar og i dag har vi haft en DV (dagvagt) liste til uddeling. Det tager noget nzer 1 time at
sidde og andre minutterne for at have delt 1 liste ud. Vi har mange sma besgg. Foruden at
flytte besgget, skal der dobbeltklikkes pa besgget, herefter skal tallet rettes til, sa skal man
tilbage pa listen og vurdere om det gav tid nok. S8 skal man med musen lige rykke pa
besgget, s vejtiden passer - det kan vaere op til flere flyt da vores besgg ofte er korte. Sa
skal vi op og hgjreklikke pa listen og godkende den nye liste.



N&r man skal skabe plads til bare 1 enkelt besgg p@ 5 min. pa en feerdig lavet liste, tager det
ca. 5 min. at rette listen.
En hel liste har maske mellem 12 og 20 besgg.”

I nogle teams er man i gang med at afprgve, at medarbejderne har en stgrre medindflydelse
pa listerne, sdledes at man selv ved arbejdets start finjusterer listerne. Dette ggres nemmest
pa en storskaerm og ikke pa telefonen.

Nogle gange flyttes besgg pga. kontinuitet, en opgave man fra dagen fgr gerne selv vil ggre
faerdig. Andre gange flyttes der pa opgaverne, fordi en ny borger er kommet til eller maske
pga. sygemelding.

Fra et team, hvor man afprgver denne lgsning, er tilbagemeldingen, at hvis kgrelisterne skal
passe praecis, sa giver deres mulighed for selvstyring ingen mening. Det er ikke altid de far
justeret det hele til, hvis der maske er 2 min. i overlap.

Centerledelsen har veeret i kontakt med systemadministrator for Cura i Center for Sundhed og
Forebyggelse, for at finde andre Igsninger pa at have realistisk og tidstro vejtid.
Systemadministrator fortaeller at mange andre kommuner kaeemper med det samme
problematik, hvor valget star mellem pa den ene side ikke at have en fuldstaendig retvisende
og tidstro vejtid med ingen overlap og der p@ den anden side, at have et forholdsmaessigt stort
og administrativt tungt arbejde at gore ved den mindste sendring pa kgrelisten.

Fra Systematics, der udbyder Cura, lyder det, at man arbejder med at udvikle en ny Igsning til
Curaplan med en raekke nye funktioner af betydning for planlaegning af vejtiden.

e /Endre transportform for en rute for en enkelt dag

e Overblik over den samlede beregnede transport (tid og kilometer) pa en given dato og
rute

e Start- og slutadresse pa en rute, s3 der tilfgjes transporttid fgr forste og efter sidste
besgg

e Intern tid kan fritages fra transportberegningen
o Konfigurerbar (kommunespecifik) hastighed for bil, cykling og gang

o Mulighed for at tilfgje ekstratid som standard til alle de rd transporttider, eksempelvis 1
minut til afgang/ankomst

e Eksport af transporttid per besgg til BI-databasen

Seaerlig den neestsidste mulighed vil afhjeelpe problematikken med realistisk og tidstro vejtid i
vaesentlig grad. Dog vil det ikke vaere en fuldstaendig sikring af, at der ikke kan vaere overlap.
Lgsning pa dette er fortsat et stort og manuelt stykke planlaegningsarbejde

Systemadministrator undersgger videre sammen med Systematic hvordan Igsningen kan veere
en hjeelp i planlaagningen samt release dato og de samlede omkostninger for Igsningen.

Et realistisk bud p& tidshorisont for at Igsningen kan tages i anvendelse, hvis BRK veelger at
tilkgbe lgsningen, er forventeligt sommeren 2022.

Center for ZEldre anbefaler, at hjemmeplejen, indtil der findes en bedre egnet Igsning pa
planlaegning af vejtid i systemet, kan arbejde med vejtid pa en fleksibel made fra team til
team. Hjemmeplejen vil inddrage medarbejderne i hvert team, sdledes at kgrelisterne
etableres i samarbejde med medarbejderne. Lederne vil ogsa drgfte med medarbejderne,
hvordan de kan agere og prioriter



Okonomiske konsekvenser

Der vil vaere en indkgbspris, der endnu ikke er klarlagt og evt. arlige
vedligeholdelsesomkostninger.

Indkgbspris er forventeligt p& max. 20.000,- kr.

Udgiften til indkgb indeholdes i driftsbudgettet

Supplerende sagsfremstilling



Punkt 16: Driftsaftale 2022 Varestedet Blaeksprutten og Bornholms
Regionskommune

Bilag

Udkast driftsaftale Blaeksprutten



Abent punkt

16 Driftsaftale 2022 Vaerestedet Blaeksprutten og
Bornholms Regionskommune
27.54.08P27-0003

Behandling Mgdedato Abent punkt Lukket punkt
Social- og Sundhedsudvalget 07-02-2022 16

Politisk sagsgang

Social- og Sundhedsudvalget beslutter

Resumé

Center for Psykiatri og Handicap har, pd vegne af Bornholms Regionskommune, forlaanget
driftssaftale mellem Vaerestedet Blaksprutten og Bornholms Regionskommune.

Indstilling og beslutning

Servicedirektgren indstiller,
e Sagen til orientering.

Social- og Sundhedsudvalget den 7. februar 2022:
Orientering modtaget.

Sagsfremstilling

Formalet med driftssaftalen er, at praecisere, beskrive og fastlaagge ansvar, aftaler og
arbejdsopgaver mellem de deltagende parter. Driftssaftalen skal saledes skabe overblik over
bdde ansvar, rettigheder og pligter, og sdledes fastlaegge parternes raderum.

Bornholms Regionskommune yder Vaerestedet Blaeksprutten et arligt driftstilskud til
varetagelse af de i driftssaftalen beskrevne opgaver.

Den gkonomiske ramme i driftssaftalen, er den ramme, som hvert ar fastlaegges i forbindelse
med Bornholms Regionskommunes budgetvedtagelse.

Driftstilskuddet udggr for aftaleperioden 01. januar 2022 til 31.december 2022 kr. 1.127.649,-

Okonomiske konsekvenser

Supplerende sagsfremstilling



Punkt 17: Udpegning af reprasentant til kontaktforum mellem BRK og
praktiserende laeger pa Bornholm

Bilag
Kommissorium for kontaktforum mellem BRK og praktiserende laeger pa Bornholm
Vejledning om kommunalt leegelige udvalg

Aftale mellem Bornholms Regionskommunen og Bornholms Praktiserende leger om kontaktforum



Abent punkt

17 Udpegning af repraesentant til kontaktforum mellem
BRK og praktiserende laeger pa Bornholm
16.40.00P27-0001

Behandling Mgdedato Abent punkt Lukket punkt
Social- og Sundhedsudvalget 07-02-2022 17

Politisk sagsgang

Social- og Sundhedsudvalget beslutter

Resumé

Efter aftale mellem Social- og Sundhedsudvalget og Bornholms Praktiserende lseger er der op-
rettet et kontaktforum. Det er aftalt, at der foruden formanden for Social- og Sundhedsudval-

get skal udpeges yderligere én repraesentant fra udvalget som politisk repraesentant i Kontakt-
forum mellem BRK og praktiserende lager pa Bornholm.

Indstilling og beslutning

Servicedirektgren indstiller, at

e Der udover formanden for Social- og Sundhedsudvalget udpeges en repraesentant fra ud-
valget til Kontaktforum

Social- og Sundhedsudvalget den 7. februar 2022:
Udvalget udpeger Bjarne Hartung Kirkegaard.

Sagsfremstilling

Baggrund
Kontaktforum mellem BRK og Bornholms Praktiserende laeger har eksisteret siden kommunal-
reformen i 2007, hvor kommunerne fik en raekke nye opgaver pa sundhedsomradet.

Med praktiserende laegers overenskomst i 2011 blev det endvidere fastsat, at der i alle kom-
muner etableres kommunalt laegelige udvalg (KLU). Arbejdet i de kommunalt legelige udvalg
skal bidrage til, at leegerne og kommunerne far en styrket dialog og et mere integreret samar-
bejde om den brede vifte af emner, der i dag er faelles for kommunernes og laegernes indsats
pd sundhedsomradet. Arbejdet skal styrke udvekslingen af information og tillige sikre, at de
aftalte indsatsomrader i overenskomsten, forlgbsprogrammer og sundhedsaftaler implemente-
res succesfuldt.

Kommunen og praktiserende laeger mgdes i en reekke administrative tveersektorielle fora, bl.a.
i det feelles samordningsudvalg p& Bornholm med tilknyttede udviklings- og driftsgrupper. I de
administrative tveersektorielle fora behandles en reekke af de emner og problemstillinger der er
beskrevet i kommissoriet for de kommunalt laegelige udvalg.

I 2018 blev det derfor besluttet, at Kontaktforum mellem BRK og praktiserende lseger pa
Bornholm er et politisk forum, der supplerer de administrative fora med en politisk dialog mel-



lem BRK og Praktiserende laeger pa Bornholm, og hvor der kan foregd en Igbende politisk dia-
log om udfordringer og mulige Igsninger pa aftalte indsatsomrader i PLO-overenskomsten,
sundhedsaftalen mv. I den politiske dialog kan der ligeledes ske en forventningsafstemning
mellem BRK og Praktiserende laeger og sikre politisk bevdgenhed og forstelse for udfordringer
og mulige Igsninger.

Kontaktforum mgdes to gange arligt og er sammensat af 2 repraesentanter fra Social- og
Sundhedsudvalget, herunder formanden samt 2 repraesentanter fra Bornholms Praktiserende
laeger, herunder formanden for Bornholms Praktiserende lzeger.

BRK's servicedirektgr, BRK’s Sundhedschef og BRK's praksiskonsulent tilknyttes kontaktforum
som tilforordnet. Ved behov inddrages/indbydes repraesentanter fra andre dele af BRK eller
andre relevante samarbejdspartnere.

Fgrste mgde i 2022 er berammet til mandag den 14. marts kl. 16-17.30.

Okonomiske konsekvenser

Supplerende sagsfremstilling



Punkt 18: Introduktion 1. halvar 2022



Abent punkt

18 Introduktion 1. halvar 2022
00.22.00G01-0004

Behandling Mgdedato Abent punkt Lukket punkt
Social- og Sundhedsudvalget 07-02-2022 18

Politisk sagsgang

Social- og Sundhedsudvalget beslutter

Resumé

Udvalget skal beslutte introduktion til udvalgsomradet og besgg i organisationen for 1. halvar
2022.

Indstilling og beslutning

Servicedirektgren indstiller
e Udarbejdet forslag drgftet og godkendes.

Social- og Sundhedsudvalget den 7. februar 2022:
Godkendt.

Sagsfremstilling

For at udvalget far indblik i de centrale omrader pa udvalgs omrade, har administrationen
udarbejdet fglgende forslag til introduktion:

7. februar
e Introduktionsplan 1. halvdr 2022 godkendes.
e Introduktion til udvalgets styringsgrundlag v/Kristian Pihl

14. marts
e Ordinaert mgde

4. april
e Introduktionsdag kl. 10.00 - 15.30 (program for dagen fglger)
o Fagrste stop: Rehabiliterings- og aktivitetscenter Sgnderbo.
o Andet stop: Aktivitets- og samvaerstilbud Midtpunktet
o Sidste stop: Plejecenter Snorrebakken

e KI. 15.30 ordinzert mgde Snorrebakken, storemgdesal

2. maj



e KIl. 15.30 Introduktion og rundvisning til Nexg Huset
Nexghuset er et botilbud for 14 voksne med betydelig og varig nedsat fysisk
og psykisk funktionsevne.

e Kl. 17.00 ordineert mgde Nexg Radhus

30. maj
e Dialogmgde mellem udvalg og centre

Okonomiske konsekvenser

Supplerende sagsfremstilling



Punkt 19: Gensidig orientering



Abent punkt

19 Gensidig orientering
00.01.00P35-0124

Behandling Mgdedato Abent punkt Lukket punkt
Social- og Sundhedsudvalget 07-02-2022 19

Fglgende orientering gives:

Social- og sundhedsudvalget den 7. februar 2022:
a) Personalestatus som fglge af Covid situationen.
b) Proces omkring udarbejdelse af handicappolitik.

c) Redeggrelse for kagrsel i kommunens botilbud. Udvalget tager redeggrelsen omhandlende
sagsforlgbet om de ikke-lovlige opkraevede kgrepenge til efterretning. Udvalget har tillid til, at
de foresldede initiativer kan Igse problemerne fremadrettet. Udvalget har folgende supplerende
bemaerkninger:

i) Udvalget anerkender og seetter pris pa, at administrationen har villet agere hurtigt ift.
redeggrelsens tilvejebringelse, men finder det aergerligt, at de relevante medarbejdere i fgrste
omgang ikke er inddraget.

ii ) Udvalget finder det mildest talt kritisabelt, at der ikke har vaeret en bedre
overdragelseskultur ledende medarbejdere imellem, og ser frem til at efterfglgende at fa
fremlagt, hvorledes administrationen far implementeret de tiltag, som man tilkendegiver i
redeggrelsen - her teenkes specifikt pa tiltagene omhandlende overdragelse og implementering
af Ankestyrelsens principafggrelser. Udvalget beder om en fyldestggrende opdatering pa
tiltagene pa udvalgsmgdet i september.

iii) Udvalget ma ga ud fra, at den daveerende servicedirektgr ikke har haft nogen viden, da
det ellers var fremkommet i redeggrelsen. Udvalget sergrer sig over den davaerende
servicedirektgrs manglende deltagelse under drgftelsen af redeggrelsen og diskussionen af
denne, da der stadig er et hul i tidslinjen. Udvalget havde dog en klar forventning om, at den
davaerende servicedirektgr havde valgt at prioritere deltagelse pa udvalgsmgdet saledes, at
udvalget havde kunne spgrge ind til vedkommendes tid som servicedirektgr.



Punkt 20: Sager til horing i Aldre- og Handicaprad



Abent punkt

20 Sager til hgring i Zldre- og Handicaprad
00.01.00P35-0124

Behandling Mgdedato Abent punkt Lukket punkt
Social- og Sundhedsudvalget 07-02-2022 20

Indstilling og beslutning

Folgende sager sendes til kommentering i £ldre- og Handicapradet:
e Pkt. 9 Tilsyn 2021 Dagtilbuddet Team @stergade og Ressourcevejen
e Pkt. 10 Tilsyn 2021 Plejecentrene Abo, Klippebo og Ngrremgllecenteret

e Pkt. 13 Redeggrelse om udfgrte tilsynsbesgg i dagtilbud pa voksenhandicapomradet i
2021
e Pkt. 14 Redeggrelse om brug af magtanvendelser pd voksenhandicapomradet 2021

Folgende sager sendes til orientering i £ldre- og Handicapradet:

e Pkt. 12 Redeggrelse om udfgrte tilsynsbesgg i botilbud p& voksenhandicapomradet i
2021

Folgende sager sendes til hgring i Handicapradet:
e Pkt. 8 Tilsyn 2021 Dagtilbud Klippely

Social- og Sundhedsudvalget den 7. februar 2021:
Godkendt.



Punkt 101: Lukket



	Mødeinformation
	Indholdsfortegnelse
	Punkt 1: Fraværende og bemærkninger til dagsordenen
	Punkt 2: Introduktion til udvalgets styringsgrundlag
	Punkt 3: Arbejdet med sygefravær
	Punkt 4: Godkendelse af revideret kvalitetsstandard for social behandling for stofmisbrug efter servicelovens § 101
	Punkt 5: Sensorteknologiske bleer i ældreplejen
	Punkt 6: Løsning af kørselsopgaven i kommunens botilbud
	Punkt 7: Tilsyn 2021 Værestedet Blæksprutten
	Punkt 8: Tilsyn 2021 - Dagtilbud Klippely
	Punkt 9: Tilsyn 2021 - Dagtilbuddene Team Østergade og Ressourcevejen
	Punkt 10: Tilsyn 2021 -  Plejecentrene Åbo, Klippebo og Nørremøllecentret
	Punkt 11: Indkøb af flere el-cykler og en kabinescooter til hjemmeplejen
	Punkt 12: Redegørelse om udførte tilsynsbesøg i botilbud på voksenhandicapområdet i 2021
	Punkt 13: Redegørelse om udførte tilsynsbesøg i dagtilbud på voksenhandicapområdet i 2021
	Punkt 14: Redegørelse om brug af magtanvendelser på voksenhandicapområdet 2021
	Punkt 15: Redegørelse for håndtering af vejtid
	Punkt 16: Driftsaftale 2022 Værestedet Blæksprutten og Bornholms Regionskommune
	Punkt 17: Udpegning af repræsentant til kontaktforum mellem BRK og praktiserende læger på Bornholm
	Punkt 18: Introduktion 1. halvår 2022
	Punkt 19: Gensidig orientering
	Punkt 20: Sager til høring i Ældre- og Handicapråd
	Punkt 101: Lukket

