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Punkt 1: Fravaerende og bemarkninger til dagsordenen



Abent punkt

1 Fraveerende og bemeaerkninger til dagsordenen
27.69.48P35-0005

Behandling Mgdedato Abent punkt Lukket punkt
Handicapradet 20-11-2017 1
Fravaerende

Betina Haagensen

Bjarne Hartung Kirkegaard
Natasja Sander Mortensen
Vibeke Juel Blem

Bemeaerkninger til dagsordenen

Lone Pihl deltager som suppleant for Betina Haagensen.



Punkt 2: Strategi og handleplan for demensindsatsen pa Bornholm 2018 —
2020

Bilag

Strategi og handleplan for demensindsatsen pa Bornholm 2018 — 2020



Abent punkt

2 Strategi og handleplan for demensindsatsen pa Bornholm
2018 - 2020
27.00.00P22-0005

Behandling Mgdedato Abent punkt Lukket punkt
Social- og Sundhedsudvalget

Hvem beslutter
Social- og Sundhedsudvalget beslutter

Resumé

For at understgtte udmgntningen af den Nationale Demenshandlingsplan pa Bornholm er der
udarbejdet et forslag til “Strategi og handleplan for demensindsatsen pa Bornholm 2018 -
2020".

Indstilling og beslutning

Servicedirektgren indstiller til Social- og Sundhedsudvalget, at

e Forslag til Strategi og handleplan for demensindsatsen pa Bornholm 2018 - 2020 sendes i
hering i A£ldreradet og Handicapradet

Social- og Sundhedsudvalget den 6. november 2017:
Godkendt.

Sagsfremstilling

Aftalen om “Nationale Demenshandlingsplan 2025 - Et trygt og vaerdigt liv med demens” blev
godkendt af et bredt flertal i Folketinget i december 2016. Udvalget behandlede planen p3a sit
mgde i marts 2017, herunder konsekvenser lokalt.

Der har veeret afholdt en reekke mgder og arrangementer pa Bornholm, hvor demensindsatsen
har veeret pd dagsordenen, bl.a. en temadage om demens i maj maned i samarbejde mellem
Aldreradet og Social- og Sundhedsudvalget og senest i oktober maned blev der afholdt en
opfelgning pa temadagen - et lokalt mini-topmgde - pa initiativ af formanden og med
deltagelse af Aldrerddet, A£ldresagen m.fl.

Med afseet i den Nationale Demenshandlingsplan, kommunens Aldrepolitik — en vaerdig
zldrepleje og input fra drgftelser p& mgder og arrangementer er der udarbejdet et forslag til
“Strategi og handleplan for demensindsatsen pa Bornholm 2018 - 2020” med forslag til
fokusomrader, mal og handleplan/indsatser for perioden.

I prioriteringen af fokusomrader har det vaeret vaesentligt at deekke hele demensforigbet og
der er prioriteret fglgende fokusomrader:

e Kommunikation og abenhed

e Borgere med demenssymptomer opspores og udredes for demens

e Borgere med demens og deres pargrende far tilbudt den rette stgtte og omsorg tidligt i
forlgbet



e Borgere med demens, som bor i plejebolig, har et godt og meningsfuldt hverdagsliv i
rammer der er indrettet efter deres behov

I prioriteringen af indsatser/handleplan 2018 - 2020 er der lagt vaegt pd at arbejde videre med
nuvaerende indsatser samt at nye indsatser understgtter eksisterende indsatser savel som
kendte udfordringer og de nationale demensmal.

Strategi og handleplan for demensindsatsen p& Bornholm forslas evalueret ultimo 2020 med
en status pa hvor langt kommunen er kommet i forhold til malene i den Nationale
Demenshandlingsplan. Evalueringen vil kunne danne grundlag for en ny strategi og handleplan
for perioden 2021 til 2025 - igen med et fokus pa de nationale demensmal set i et lokalt
perspektiv.

Okonomiske konsekvenser

En raekke af handleplanens indsatser vurderes at kunne ivaerksaettes indenfor eksisterende
gkonomiske rammer. Endvidere vil eventuelle ressourcebehov sgges afdaekket som led i
arbejdet med handleplan/indsatser med henblik pa en politisk prioritering af indsatsen.

Endvidere har BRK via bloktilskuddet fet tilfgrt midler i 2018 og 2019 til etablering af ‘flere og
bedre tilbud om fysisk traening og aktivitet’ og midlerne er tilfgrt omradet.

I forbindelse med Den Nationale Demenshandlingsplan udbydes der Igbende puljemidler, og
BRK vil Isbende vurdere om puljerne understgtter Strategi og handleplan for demensindsatsen
p& Bornholm.

Supplerende sagsfremstilling og/eller
Administrativ tilfgjelse

Til hgring i Handicapradet den 20. november 2017:

Handicapradet den 20. november 2017:

Strategi- og Handleplanen for demensindsatsen pa Bornholm 2018-2020 er et godt stykke
arbejde.

Det vil veere en god ting at fa lavet en folder til de pargrende, sd de pargrende kan laese den
igennem efter demenskoordinatorens besgg, da de far mange informationer.




Punkt 3: Udmentning af budget 2018 - Weekendidbning pa Midtpunktet



Abent punkt

3 Weekend 3bning i Midtpunktet
27.54.08@00-0001

Behandling Mgdedato Abent punkt Lukket punkt
Social- og Sundhedsudvalget 06-11-2017 9
Handicapradet 20-11-2017 3

Hvem beslutter
Social- og Sundhedsudvalget

Resumé

I budget 2018 har Midtpunktet faet 250.000 kr. til at holde 8bent i weekenden. Der vil
fremover veere dbent hver Igrdag, alle helligdage og juleaftensdag.

Indstilling og beslutning

Servicedirektgren indstiller,
e at punktet sendes til hgring i Handicapradet.

Social- og Sundhedsudvalget den 6. november 2017:
Godkendt.

Sagsfremstilling

I budgettet for 2018 er Center for Psykiatri og Handicap, Midtpunktet tilfgrt 250.000 kr. til at
genetablere weekendabent.

I et samarbejde mellem brugerbestyrelsen, medarbejdere ledelsen pd Midtpunktet er der
drgftet forskellige muligheder for at anvende bevillingen pd 250.000 kr., sa den far den bedste
effekt for brugerne.

Det har vaeret vigtigt for brugerne at det er gennemskueligt hvornar der er &bent, at det har
en vis varighed og at der desuden er dbent juleaftensdag.

P& den baggrund er der enighed om at holde &bent hver Igrdag, hele aret, samt alle helligdage
og juleaftensdag. Der vil vaere abent i syv timer pa disse dage, hvor der vil vaere to
medarbejdere pa arbejde.

Okonomiske konsekvenser
/&bningstiden modsvarer bevillingen pa 250.000 kr.

Supplerende sagsfremstilling og/eller
Administrativ tilfgjelse

Til hgring i Handicapradet den 20. november 2017:




Handicapradet den 20. november 2017:
Det er et godt tiltag, ved at brugerne og personale har vaeret med til at planlaegge
dbningstiderne og specielt at der er 8bent i helligdagene, da mange brugere er ensomme i

dagligdagen.



Punkt 4: Rapport uanmeldt plejehjemstilsyn Plejecenter Snorrebakken 2017

Bilag

Tilsynsrapport Snorrebakken Afd. A+B 2017
Tilsynsrapport Snorrebakken Afd. C+ D 2017
Tilsynsrapport Snorrebakken Afd.E+ F2017

Tilsynsrapport Snorrebakken Afd. GH+1J 2017



Abent punkt

4 Rapport uanmeldt plejehjemstilsyn Plejecenter
Snorrebakken 2017
27.12.16K09-0190

Behandling Mgdedato Abent punkt Lukket punkt
Handicapradet 20-11-2017 4

Hvem beslutter
Social- og Sundhedsudvalget

Resumé

Jfr. 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 m&de, opgaverne udfgres pa. De generelle tilsynsbestemmelser
i retssikkerhedsloven suppleres af servicelovens bestemmelser om tilsyn.

Indstilling og beslutning

Servicedirektgren indstiller, at
e rapporten tages til efterretning

Social- og Sundhedsudvalget, den

Sagsfremstilling

Det kommunale tilsyn har henholdsvis den 4. september 2017 (afdelingerne A+B), den 09.
august 2017 (afdelingerne C+D), den 15. august 2017 (afdelingerne E+F) samt den 25.
september 2017 (afdelingerne GH+1J), aflagt uanmeldte tilsynsbesgg p& Plejecenter
Snorrebakken.

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. Tilsynsrapporterne laegges ud
pa Tilbudsportalen.

Samlet indtryk - Plejecenter Snorrebakken

Det er Tilsynets samlede indtryk, at afdelingerne pa Plejecenter Snorrebakken yder beboerne
en god og tryg hverdag.

Der er samlet set fokus pa at arbejde med at sikre at den enkelte beboer er mest og laengst
muligt i eget liv, og det er Tilsynets opfattelse, at beboerne pd Snorrebakken samlet set
modtager en god og kvalificeret pleje og omsorg.

Hvor der i forbindelse med tilsynene er blevet givet anbefalinger hvor der skulle fglges op
inden naeste ars tilsyn, har Tilsynet, i alle tilfaelde, modtaget en skriftelig tilbagemelding pa
disse anbefalinger.

Afdelingerne A+B

Det er Tilsynets oplevelse, at Snorrebakken Afdelingerne A+B er et godt tilbud, hvor borgerne
inddrages i hgj grad i faellesskabets beslutninger. Det er Tilsynets opfattelse, at medarbejderne
er meget bevidste om at arbejde rehabiliterende med borgerne.

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

Der er i forbindelse med tilsynet givet en anbefaling:

e Der blev ved sidste ars tilsyn (2017) givet anbefalinger omkring dokumentationen, og
0gsa i ar blev der fundet fejl pd dette punkt. Leder skal derfor sikre, at
dokumentationen generelt er i orden, og specifikt nar det star anfgrt i borgerens
journal, at der er taget leegefaglig stilling til genoplivning og livsforleengende
behandling, at sa dette ogsa tilfaeldet og dokumenteret. Der fglges op i forbindelse med
naeste ars tilsyn.

Afdelingerne C+D

Det er Tilsynets oplevelse, at Snorrebakken Afdelingerne C + D er et godt tilbud, hvor
borgerne inddrages i h@j grad i feellesskabets beslutninger. Det er Tilsynets opfattelse, at
medarbejderne er meget bevidste om at arbejde rehabiliterende med borgerne.

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

Der er i forbindelse med tilsynet ikke givet anbefalinger.



Afdelingerne E+F

Det er Tilsynets oplevelse, at Snorrebakken - Afdelingerne E+F er et fagligt godt tilbud til
borgerne. Det er ogsa Tilsynets oplevelse, at der er mulighed for, at beboerne kan deltage i
aktiviteter. Aktiviteterne er ikke faste ugentlige aktiviteter, men tager udgangspunkt i den
enkeltes behov her og nu.

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

Der er forbindelse med tilsynet givet én anbefaling:

¢ Det anbefales, at sikre entydighed omkring plejeplaner, og at disse evalueres og ggres
inaktive, ndr de ikke lsengere er i brug. Der fglges op i naeste ars tilsyn.

Afdelingerne GH+1J

Det er Tilsynets oplevelse, at Snorrebakken - Afdelingerne GH+1J er et fagligt godt tilbud til
borgerne. Det er ogsa Tilsynets oplevelse, at der er mulighed for, at beboerne kan deltage i
aktiviteter. Aktiviteterne er ikke faste ugentlige aktiviteter, men tager udgangspunkt i den
enkeltes behov her og nu.

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

Der er i forbindelse med tilsynet givet én anbefaling:

e Tilsynet anbefaler, at medarbejderne ikke I&ser beboernes skabe, uden beboeren selv
har mulighed for at I&se op. Hvis der er behov for, at medicin opbevares, saledes at
beboeren ikke kan komme til at overmedicinere sig selv, sd laves der aftale om enten
at have et afldst medicinskab eller at medicinen opbevares i depot hos personalet. Hvis
det er af hensyn til, at andre end beboeren ikke skal kunne komme til medicinen, sa
udleveres nggle til beboeren. Tilsynet anmoder om en redeggrelse senest 30. oktober
2017 om, hvordan problemstillingen er Igst.

Okonomiske konsekvenser

Supplerende sagsfremstilling og/eller
Administrativ tilfgjelse

Tilsynet har i mail af 16.oktober 2017, modtaget en tilfredsstillende redeggrelse pa hvordan
afdelingen pataenker at Igse problematikken omkring afldste skabe i beboerens egne
lejligheder.

Til orientering i Handicaprddet den 20. november 2017:

Handicapradet den 20. november 2017:
Orientering modtaget. Handicapradet roser tilsynet for deres store arbejde og deres
fokuspunkter.




Punkt 5: Rapport uanmeldt plejehjemstilsyn Rehabiliteringscenter
Senderbo 2017

Bilag

Tilsynsrapport Senderbo 2017



Abent punkt

5 Rapport uanmeldt plejehjemstilsyn Rehabiliteringscenter
Sgnderbo 2017
27.12.16K09-0194

Behandling Mgdedato Abent punkt Lukket punkt
Handicapradet 20-11-2017 5

Hvem beslutter
Social- og Sundhedsudvalget

Resumé

Jfr. 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 m&de, opgaverne udfgres pa. De generelle tilsynsbestemmelser
i retssikkerhedsloven suppleres af servicelovens bestemmelser om tilsyn.

Indstilling og beslutning

Servicedirektgren indstiller, at
e rapporten tages til efterretning

Social- og Sundhedsudvalget, den

Sagsfremstilling

Det kommunale tilsyn har den 26. september 2017 aflagt uanmeldte tilsynsbesgg pa
Rehabiliteringscenter Sgnderbo.

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 beboerne/pargrende og internt mellem
medarbejderne og i forhold til ledelsen indgar ligeledes i tilsynet. Tilsynsrapporterne laagges ud
pa Tilbudsportalen.



Samlet indtryk

Det er Tilsynets oplevelse, at Sgnderbo yder og tilbyder et fagligt velkvalificeret og godt tilbud
til beboerne.

Det er Tilsynets oplevelse, at der er mulighed for, at beboerne kan deltage i aktiviteter.
Aktiviteterne er ikke faste ugentlige aktiviteter, men tager udgangspunkt i den enkeltes behov
her og nu, og at deltagelse kun sker pa frivilligt basis.

Tilsynet har desuden givet anledning til at udtale, at beboerne far og tilbydes de ydelser, som
de har ret til og behov for set i forhold til serviceloven og de gaeldende kvalitetsstandarder i
Bornholms Regionskommune.

Der er i forbindelse med tilsynet givet en skeerpet anbefaling.

e Idet der ogsa tidligere, har vaeret problemer med udfyldelse af de 12 sygeplejefaglige
punkter, giver Tilsynet en skaerpet anbefaling omkring de 12 sygeplejefaglige punkter,
hvilket betyder, at Tilsynet skal modtage en redeggrelse for, hvordan ledelsen vil sikre
sig, at der fremover ikke opstdr lignende problemstillinger. Redeggrelsen skal vaere
tilgdet Tilsynet senest den 24. november 2017, og vil blive fulgt op med
stikprgvekontrol fra Tilsynet

Okonomiske konsekvenser

Supplerende sagsfremstilling og/eller
Administrativ tilfgjelse
Til orientering i Handicapradet den 20. november 2017:

Handicapradet den 20. november 2017:
Orientering modtaget. Handicapradet roser tilsynet for deres arbejde.




Punkt 6: Tilsyn 2017 Team Ostergade

Bilag

Tilsynsrapport Team Ostergade 2017



Abent punkt

6 Tilsyn 2017 Team @stergade
27.12.16K09-0195

Behandling Mgdedato Abent punkt Lukket punkt
Handicapradet 20-11-2017 6

Hvem beslutter
Social- og Sundhedsudvalget

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, at
o Tilsynet tages til efterretning

Social- og Sundhedsudvalget, den

Sagsfremstilling

Det kommunale tilsyn har den 16. oktober 2017 aflagt anmeldt tilsynsbesgg i Team
@stergade(§103). Der er foretaget en fysisk gennemgang af tilbuddet, samt gennemfgrt
interview med brugerreprasentant, personale samt leder.

Tilsynet har bergrt nedenstdende hovedtemaer, og der er efterfglgende udarbejdet en rapport.
Tilbuddet er funderet i Servicelovens § 103 vedrgrende beskyttet beskaeftigelse.

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

Tilsynet finder, at brugerne profiterer af tilbuddet, som Team @stergade tilbyder. Det er
Tilsynets oplevelse, at medarbejdere har fokus pa at involvere den enkelte bruger i egen
laering og ansvar, og at dette arbejde foregdr med en hgj grad af respekt og engagement
overfor den enkelte.

Tilsynet finder saledes:

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

e hjaelpen er tilrettelagt og bliver udfgrt pa en faglig forsvarlig made.
Der er forbindelse med tilsynet givet tre anbefalinger:

e Tilsynet anbefaler, at der straks fglges op pa sidste ars anbefaling omhandlende
introduktion til magtanvendelsesreglerne. Tilbagemelding til Tilsynet, nar dette er sket, senest
den 01. december 2017.

e Tilsynet anbefaler, at der bgr indgds en skriftlig aftale mellem Psykiatri og Handicap, Team
@stergade, og Jobcenteret om, hvilke opgaver jobkonsulenterne/myndighed kan forventes at

Igse i forhold til de borgere, som har deres tilbud i Team @stergade. Tilsynet gnsker en status
fra ledelsen om dette forhold senest den 01. december 2017.

e Tilsynet anbefaler, at borgerdokumentation fgres i EKJ-systemet. Tilsynet gnsker en
handleplan for, hvordan problemet Igses senest den 01. december 2017.

Okonomiske konsekvenser

Supplerende sagsfremstilling og/eller
Administrativ tilfgjelse

Tilsynet har den 03. november 2017 modtaget fagligt godkendte handleplaner pa de af
Tilsynet givne anbefalinger.

Til orientering i Handicapradet den 20. november 2017:

Handicapradet den 20. november 2017:

Orientering modtaget. Handicapradet gnsker, at der tilgar en fast tilknyttet jobkonsulent til
Team @stergade.




Punkt 7: Gensidig orientering til og fra medlemmer samt sekretariatet



Abent punkt

7 Gensidig orientering til og fra medlemmer samt
sekretariatet
27.69.48P35-0005

Behandling Mgdedato Abent punkt Lukket punkt
Handicapradet 20-11-2017 7

Handicapradet den 20. november 2017:
Der blev orienteret om det forste mgde i det nyoprettede lokale udsatterad.



Punkt 8: Eventuelt



Abent punkt

8 Eventuelt
27.69.48P35-0005

Behandling Mgdedato Abent punkt Lukket punkt
Handicapradet 20-11-2017 8

Handicapradet den 20. november 2017:
Intet.
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