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Punkt 22: Rammeaftale 2015 - Udviklingsstrategi

Bilag

Udkast til Udviklingsstrategi 2015
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Rammeaftale 2015 - Udviklingsstrategi
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22. Rammeaftale 2015 - Udviklingsstrategi - Abent

Tidl. politisk behandling

Forventet sagsgang BS-U, SS-U, @K, BY

Lovgrundlag Serviceloven, Almenboligloven, Folkeskoleloven
og Specialundervisningsloven

SAGENS INDHOLD
Rammeaftalen er et feelles regionalt planlaegnings- og udviklingsveerktgj, der skal sikre et samlet overblik over
tilbudsviften pa det specialiserede socialomrade.

Rammeaftalen bestar af en faglig udviklingsdel (Udviklingsstrategien) og en kapacitets- og skonomistyringsdel
(Styringsaftalen). Udviklingsstrategien og Styringsaftalen er tidsmeessigt adskilt, men spiller sammen
indholdsmaessigt. Udviklingsstrategien skal vaere godkendt i de 19 kommunalbestyrelser i regionen samt i
regionsradet senest 1. juni og Styringsaftalen senest 15. oktober.

Rammeaftalen 2015 tager afsaet i indberetning fra de 19 midtjyske kommuner og Region Midtjylland om det
forventede behov for tilbud pa det sociale omrade og deres overvejelser om tilbudsviften det kommende ar.
Overordnet set tilkendegiver et flertal af kommunerne en uaendret efterspargsel af de tilbud, som er omfattet af
Rammeaftalen, men der er en tendens til et faldende behov for pladser uden for den enkelte kommunens eget regi.

Rammeaftalen er udarbejdet i samarbejde med repraesentanter fra administrationen i kommunerne og Regionen,
hvormed der er skabt et godt afseet for en feelles indsats pa det sociale omrade. Social-, Barne- og
Integrationsministeren har endvidere mulighed for at udmelde et seerligt tema, der skal behandles i rammeaftalen
sammen med de udviklingsomrader, parterne har aftalt.

Der er i Udviklingsstrategien for 2015 aftalt falgende omrader, hvor kommunerne og regionen i faellesskab vil
igangseette udviklingsperspektiver:

- "Anbragte bgrn og unges undervisning/uddannelse” (Ministertemaet 2015).

- "Feelles metodeudvikling af omkostningseffektive og fagligt kvalificerede tilbud”.

- Hajere grad af integrering af psykiatri og somatik sa der udvikles sammenhaengende indsatser pa tveers af
psykiatri og somatik — mellem kommuner og regionen.



VURDERING

Bgrn og Skole og Social og Sundhed vurderer sammenfattende, at Udviklingsstrategien for 2015 medvirker til at
skabe balance i udbud og efterspgrgsel efter specialiserede tilbud ud fra hensyn til driftssikkerhed,
forsyningssikkerhed og en rationel gkonomisk planlaegning.

Ministertemaet i Rammeaftale 2015; ’Anbragte bgrn og unges undervisning/uddannelse’, udfordrer det tvaerfaglige
samarbejde. Barn og Skole finder det vigtigt, at der fokuseres pa dette omrade bade internt og i samarbejde med
andre kommuner. Bgrn og Skole vil derfor intensivere samarbejdet med de kommuner, hvor Favrskov Kommune har
bgrn anbragt, og med de kommuner, der anbringer bagrn og unge i Favrskov Kommune. Samtidig vil Bgrn og Skole
tage initiativ til at etablere tveerfagligt samarbejde mellem myndighedsafdelingen og PPR/UU omkring anbringelse af
barn og unge med saerlig fokus pa undervisning og uddannelse i tilknytning til anbringelsen.

Favrskov Kommune stgtter de fem principper, som Koordinationsforum har peget pa som tvaergaende koordination
af de sikrede institutioner for bgrn og unge. Koordinationsforum bestar af repraesentanter fra de administrative
styregrupper pa det specialiserede socialomrade i de fem kommunekontaktrad (KKR), som er ansvarlige for at
udarbejde forslag til landsdaekkende koordination af de bergrte omrader, der indgar i de enkelte rammeaftaler. De
fem principper er beskrevet i Udviklingsstrategien pa side 19 kapitel 5.2. Det drejer sig om naerhedsprincippet,
kapacitet i regionen, samarbejde mellem den sikrede institution og kommunerne, fokus pa kvalitet og effekt af
indsatserne samt dialog om kapacitetsaendringer.

Barn og Skole og Social og Sundhed vurderer at feelles metodeudvikling er et vigtigt veerktgij til at sikre mere
omkostningseffektive og fagligt kvalificerede tilbud pa det sociale omrade. Som led heri arbejdes der pa
voksenomradet pa en eendring af den anvendte takstmodel som et element til at styre udgiftsudviklingen. Den nye
model tager i hgjere grad udgangspunkt i vurdering af den enkelte borgers behov. Pa handicap- og
psykiatriomradets aktivitetstilbud anvendes denne mere differentierede model, medens der pa botilbudsomradet
arbejdes hen imod at indfgre differentierede takster.

| Barn og Skole arbejdes der med metodeudvikling inden for bade dggninstitutioner, dagtilbud og forebyggende
tiltag. Der er seerlig fokus pa kvaliteten og effekten af indsatsen samt pa at sikre den bedst mulige
ressourceanvendelse. | myndighedsafdelingen implementeres den socialfaglige metode ICS (Integrated Children’s
System), samt det elektroniske sagsbehandlingssystem DUBU, som understatter ICS. Endvidere udvikles den
Socialfaglige Radgivning, som er teet tilknyttet arbejdet omkring udsatte barn og familier pa skoler og i dagtilbud.
Endelig arbejdes med forskellige mader at benytte Servicelovens § 11, som giver mulighed for opstgttende
foranstaltninger uden ferst at gennemfagre en socialfaglig undersagelse.

Formalet er at sikre en smidig og fleksibel brug af muligheder for hjeelp, samtidig med at det muligger udnyttelse af
kompetencerne i Familiecentret, Favrskov Barne- og Ungecenter samt Paedagogisk Psykologisk Radgivning
(beskrevet i inspirationskataloget fra Metodecentret i 2014). Familiecentret arbejder med implementering af "De
Utrolige Ar’, som er et evidensbaseret familieprogram.

Mere tvaergaende og sammenhaengende tilbud til borgere med psykiatriske problemer vil efter Social og Sundheds
vurdering sikre, at flere borgere rehabiliteres og far del i det aktive samfundsliv. | socialpsykiatrien arbejdes der
blandt andet pa udvikling af et tilbud til 18-25 arige som en opsggende funktion, der kan sikre 18-25 ariges
tilknytning til behandlings- og socialpsykiatri samt beskaeftigelsesindsats. Baggrunden er, at der i Favrskov
Kommune er en overrepraesentation af unge i Jstjyllands Politis statistikker over domfeeldte, der har ringe eller ikke
eksisterende tilknytning til behandlings- og socialpsykiatri og beskaeftigelsesindsatsen.

Pa baggrund af initiativerne i Rammeaftale 2015 samt de i B@rn og Skole og Social og Sundhed allerede
igangsatte initiativer, vurderes det samlet, at fokus- og udviklingsomraderne i aftalen for 2015 er med til at sikre den
forngdne faglige udvikling pa det specialiserede socialomrade.

Handicapradet anbefaler i deres hgringssvar, at regionen og kommunerne gger deres samarbejde pa tveers
omkring brugen af regionale og kommunale tilbud, sa borgeren sikres de bedst mulige vilkar. Handicapradet saetter
saledes spgrgsmalstegn ved, om de midtjyske kommuner arbejder hen mod gget grad af brug af egne tilbud for at



sikre styring af den kommunale pengekasse frem for at imgdekomme borgerens behov.

Social og Sundhed er enig i, at tvaerkommunalt/regionalt samarbejde er vigtigt for at udvikle kvaliteten og
fagligheden pa handicapomradet. Social og Sundhed fremheever, at alle borgere visiteres individuelt, og vurderes
det, at et af Favrskov Kommunes egne tilbud opfylder borgerens specifikke behov, vaegtes dette tilbud, sa borgeren
kan bevare tilknytning til neermiljget. Vurderes det, at borgerens behov bedst varetages i et af regionens eller en
anden kommunes tilbud, vil Favrskov Kommune ogséa fremadrettet gare brug heraf.

INDDRAGELSE/KOMMUNIKATION

Koordineringen af rammeaftalerne (de specialiserede sociale tilbud efter Serviceloven og tilbud pa det almene
boligomrade efter Aimenboligloven) overgik 15. marts 2011 fra Regionsradet til kommunerne. Koordineringen af
specialundervisningsomradet forblev i Regionsradet, hvorfor udviklingsstrategiens kapitel 6 om
specialundervisningsomradet er udarbejdet af Region Midtjylland.

Den feellesregionale administrative styregruppe for social- og specialundervisningsomradet (DASSOS) har pa
made 28. februar 2014 forberedt udkast til Udviklingsstrategien for 2015. KKR Midtjylland har pa mede 14. marts
2014 behandlet udkastet, og parterne er enige om, at udkastet indstilles til godkendelse i kommunalbestyrelserne.

Rammeaftalen har veeret i hgring i Favrskov Kommunes Handicaprad. Hgringssvaret af 20. april 2014 er vedlagt
som bilag.

GKONOMISKE KONSEKVENSER
Der forventes ingen gkonomiske konsekvenser for den del af Rammeaftale 2015, der vedrgrer udviklingsstrategien.

INDSTILLING
Social- og sundhedsdirektgren indstiller til Byradet:

1. At Udviklingsstrategien 2015 godkendes.

BESLUTNING

Bilag

Udkast til Udviklingsstrategi 2015 710-2014-80448
Bilag 1. Malgruppebeskrivelse 710-2014-80441
Bilag 2. Udviklingsplan for Sglund, 2015 710-2014-80442
Bilag 3. Lands- og landsdelsdaekkende tilbud og 710-2014-80443
sikrede afdelinger

Bilag 4. Organisering pa det specialiserede 710-2014-80444
socialomrade

Bilag 5. Hagringssvar fra Handicapradet 710-2014-94025

Social- og Sundhedsudvalget, 6. maj 2014:
Fraveerende: Ingen

Indstilles godkendt.



Punkt 23: Tale- og hereydelser pa voksenomradet
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23. Tale- og horeydelser pa voksenomradet - Abent

Tidl. politisk behandling

Forventet sagsgang SS-U, hgring, SS-U, JK, BY

Lovgrundlag

SAGENS INDHOLD
Favrskov Kommune kgber i dag en reekke tale- og hareydelser til voksne hos Institut for Handicap og
Kommunikation i Region Midtjylland.

Ydelserne omfatter primaert undervisning og radgivning af:

- Borgere, der pa grund af senhjerneskade har faet problemer med sprog og/eller tale.
- Borgere med stemmeproblemer og stammen.

- Hgrehaemmede borgere (specialiserede hgreydelser).

Med henblik pa at kunne tilbyde en mere helhedsorienteret indsats i borgernes naermilja foreslas det, at der pr. 1.
januar 2015 gennemfares en omlaegning af tale- og haretilbuddene pa voksenomradet.

Den foreslaede omlaegning indebaerer, at tale- og sprogundervisning af senhjerneskadede integreres i Favrskov
Kommunes tilbud til senhjerneskadede, og at stemme- og stammeundervisning samles i PPR (Psykologisk,
Paedagogisk Radgivning). Endelig indebaerer omlaegningen, at undervisning og radgivning af hgrehsemmede
overgar til Kommunikationssamarbejdet Midt, der er et tvaerkommunalt samarbejde mellem Favrskov, Randers,
Syddjurs og Norddjurs Kommuner.

VURDERING

| forbindelse med Budget 2014-17 besluttede Byradet, at der skulle ske en styrkelse af indsatserne for voksne
senhjerneskadede (U-403). Pa denne baggrund er der etableret et tveerfagligt team, der varetager rehabilitering af
borgere med senhjerneskade i eget hjem og neermiljg.

Teamet bestar i dag af bostgttemedarbejder, rehabiliteringsmedarbejder, traeningsterapeut samt neuropsykolog pa
konsulentbasis. Som det fremgar af budgetmaterialet til Budget 2014-17, vurderer Social og Sundhed, at der med
fordel kan tilknyttes yderligere fagpersoner til teamet, herunder en talepaedagog med kompetencer inden for
senhjerneskadeomradet.

Det vil betyde, at borgeren far en mere helhedsorienteret og intensiv rehabiliteringsindsats i neermiljget og bidrage til



en styrket koordinering af de indsatser, som Sundhedsstyrelsen anbefaler, at kommunen varetager pa
hjerneskadeomradet.

Nar en borger afpraver kommunikationshjaelpemidler sker det i et samarbejde mellem talepaedagogen og
Visitationen i Favrskov Kommune. En ansaettelse af en talepaedagog vil derfor bidrage til, at borgere, der ofte er
sarbare pa grund af deres nyligt opstdede sygdom, i hgjere grad oplever et sammenhangende tilbud.

| forhold til borgere med stemmeproblemer og stammen varetager PPR i Favrskov Kommune allerede radgivning og
undervisning af barn. Kommunens talepsedagoger er blevet efteruddannet til ogsa at kunne varetage disse opgaver
i forhold til voksne. En samling af ydelserne pa stemme- og stammeomradet hos PPR vil betyde, at bade barn og
voksne kan fa et lokalt forankret tilbud af hgj kvalitet. Samtidig vil den ggede volumen i tilbuddet understgtte den
fortsatte udvikling af kompetencer pa omradet til gavn for borgerne.

Endelig vurderer Social og Sundhed, at tilbuddene til harehaemmende (specialiserede hgreydelser) med fordel kan
samles i Kommunikationssamarbejdet Midt med henblik pa at give borgeren faerre kontaktflader og styrke de faglige
synergieffekter pa omradet. Dette skal ses i lyset af, at Kommunikationssamarbejdet Midt, hvor Randers Kommune
er driftskommune, allerede varetager hgreydelser pa voksenomradet i form af undervisning af borgere i
hgreapparatets anvendelse og hgreapparatjustering samt ydelser pa synsomradet.

Borgere med mere sjeeldne problemstillinger i forhold til tale og hgrelse vil fortsat kunne tilbydes forlgb pa Institut for
Kommunikation og Handicap, Region Midtjylland. Hvis omleegningen godkendes vil Favrskov Kommune séledes
indga en fleksibel abonnementsordning med Institut for Kommunikation og Handicap, Region Midtjylland om disse
ydelser.

INDDRAGELSE/KOMMUNIKATION

AEndringer i samarbejdet med Institut for Kommunikation og Handicap, Region Midtjylland skal varsles senest 6
maneder fgr de traeder i kraft. Favrskov Kommune har derfor under betingelse af Byradets godkendelse varslet, at
kommunens kgb af ydelser fra Institut for Kommunikation og Handicap, Region Midtjylland pr. 1. januar 2015 vil blive
reduceret.

| forhold til Kommunikationssamarbejdet Midt er der nedsat en tveerkommunal styregruppe, hvor alle deltagende
kommuner er repreesenteret. Processen omkring omlaegning af ydelser pa hereomradet koordineres Igbende i
styregruppen.

OKONOMISKE KONSEKVENSER

| 2013 kgbte Favrskov Kommune 1255 timer a 709 kr. hos Institut for Kommunikation og Handicap, Region
Midtjylland til tale- og hgreydelser pa voksenomradet. Den samlede udgift i 2013 var saledes 890.000 kr. En stor del
af udgiften (493.000 kr.) omfatter kab af taleydelser pa senhjerneskadeomradet.

For at understgtte en lokal forankret indsats foreslas det, at der inden for det eksisterende budget ansaettes en
talepaedagog til at varetage taleydelserne pa senhjerneskadeomradet. Talepaedagogen ansaettes i tilknytning til det
tveerfaglige team, der varetager rehabilitering af borgere med senhjerneskade.

| forhold til stemme- og stammeomradet forventer Social og Sundhed, at der kan opnas en besparelse pa 180.000
kr., ved, at der indgas en samarbejdsaftale mellem Barn og Skole samt Social og Sundhed om levering af ydelser
pa stemme- og stammeomradet. Forslag til reduktionsblok for dette vil indga i budgetprocessen for Budget 2015-
18.

Der forventes ingen aendringer i udgifterne til hareydelserne som fglge af omlaegningen af tilbuddet til
Kommunikationssamarbejdet Midt.

INDSTILLING
Social- og sundhedsdirektgren indstiller til Social- og Sundhedsudvalget:



1. At forslag til omlaegning af tale- og hareydelser pa voksenomradet sendes i
hering i Handicapradet.

BESLUTNING

Social- og Sundhedsudvalget, 6. maj 2014:
Fraveerende: Ingen

Godkendt.



Punkt 24: Beretning om magtanvendelser i 2013

Bilag
Notat med beretning om magtanvendelser i 2013
Heringssvar fra Aldreradet

Heringssvar fra Handicapradet



Beretning om magtanvendelser i 2013

Sagsfremstilling

Social- og
Sundhedsudvalget
6. maj 2014

Sagsnr. 710-2014-
16386

Dok.nr. 710-2014-
47335
Sagsbehandler
DPDSCH

24. Beretning om magtanvendelser i 2013 - Abent

Tidl. politisk behandling

Forventet sagsgang SS-U

Lovgrundlag Servicelovens kapitel 24

SAGENS INDHOLD

Byradet skal ifglge serviceloven fglge udviklingen i anvendelse af magt og andre indgreb i selvbestemmelsesretten
overfor voksne. Byradet har delegeret kompetencen til Social- og Sundhedsudvalget, som derfor far forelagt en arlig
beretning pa omradet. Beretningen fremgar af bilag 1.

Personalet skal registrere og indberette enhver form for magtanvendelse efter serviceloven til kommunen. Social og
Sundhed har nedsat en magtanvendelses-gruppe bestaende af fagfolk med seerligt indblik i
magtanvendelsesproblematikker. Gruppen behandler samtlige indberetninger om magtanvendelse og giver
efterfglgende sparring til personalet.

Omradet administreres efter servicelovens regler om magtanvendelse. Disse indeholder dels en praecisering af
kommunens omsorgspligt, og dels en preaecisering af at omsorgspligten som altovervejende hovedregel skal udfgres
med borgerens samtykke og frivillige medvirken. Fra denne hovedregel er der en reekke undtagelser, som beskriver,
i hvilke situationer og med hvilke midler magtanvendelse og indgreb i selvbestemmelsesretten kan finde sted.

Personalet har Isbende mulighed for supervision og vejledning af kommunens demens- og fagkonsulenter. Desuden
afholdes et arligt arrangement med undervisning i reglerne og efterfglgende cases om de dilemmaer, som kan opstéa
i grazonen mellem magtanvendelse og omsorgssvigt.

| vedlagte beretning for 2013 er reglerne kort beskrevet. Der er lavet en oversigt over de indberetninger, som
kommunen har modtaget i henholdsvis 2011, 2012 og 2013, samt en beskrivelse af hvordan udviklingen i antallet af
indberetninger har veeret.

Pa Aldreomradet er der modtaget 36 indberetninger om magtanvendelse. Stgrstedelen handler om brug af magt i
hygiejnesituationer. Der har ikke forud for indgrebene veeret givet tilladelse hertil, men personalet har vurderet, at
indgrebene har veeret ngdvendige af hensyn til borgerens veerdighed eller sundhedsmaessige situation. Der er
forekommet en stigning i antallet af indberetninger siden 2011 og 2012. Stigningen kan primaert henfares til, at en
enkelt borger i Igbet af kort tid blev dement og ikke ville modtage hjaelp, hvorfor det blev ngdvendigt med 17
magtanvendelser overfor pagaeldende inden tilladelsen blev givet.



Der er ikke modtaget indberetninger pa aeldreomradet om magtanvendelse i behandlingssituationer.

Der er givet 2 tilladelser til at anvende magt i hygiejnesituationer samt 2 tilladelser til at anvende stofsele for at hindre
fald. Antallet af tilladelser har ligget nogenlunde stabilt de seneste ar. Fem borgere har selv kunnet give samtykke til
at fa en alarm i form af en gps.

Pa Handicap- og Psykiatriomradet er der modtaget i alt 16 indberetninger fra Favrskov Kommunes egne tilbud. De
4 indberetninger handler om akut fastholdelse og fgren af borgere, som Favrskov Kommune er handlekommune for.
De sidste 12 vedrgrer fastholdelse i personlige hygiejnesituationer af borgere, som har andre handlekommuner.

Fra botilbud udenfor kommunen er der modtaget 5 indberetninger om akut fastholdelse og faren samt 7
indberetninger om magtanvendelse i behandlingssituationer.

Det samlede antal indberetninger pa Handicap- og Psykiatriomradet ligger pa samme niveau som sidste ar, selv
om fordelingen er anderledes.

VURDERING

Det er Social og Sundheds vurdering, at der blandt ledere og medarbejdere er stort fokus pa at forebygge og undga
magtanvendelser. Der er en teet opfelgning i forhold til medarbejdere og borgere, nar der har veeret anvendt magt,
dels for at hindre og forebygge magtanvendelser i fremtiden og dels for at bearbejde de haendelser, der har veeret.

/Aldreradet har i sit hgringssvar tilkendegivet, at de ser meget positivt pa, at forvaltningen holder kurser, hvor
personalet far uddannelse i at takle de sveere situationer. ZAldreradet er tilsvarende positive over for, at arbejdet med
magtanvendelser indgar i borgerens handleplan, sa personalet kan fa nye ideer/metoder for at imgdega brugen af
magt. Aldreradet anbefaler herudover, at der ogsa bliver taget hdnd om det personale, der udferte indgrebet.

Handicapradet har i deres hgringssvar tilkendegivet, at de finder gennemgangen af betingelserne for
magtanvendelse overskuelig og konkret. De har noteret sig, at antallet af magtanvendelser ikke er foraget, og at
kommunen Igbende sgrger for uddannelse og radgivning af personalet. De sparger desuden til muligheden for
anvendelse af socialpaedagogiske tiltag i hygiejnesituationer i stedet for brugen af fastholdelse. Radet er
opmeerksomt pa, at det er tidskreevende men ma veaere bedre for bade borger og personalet.

Social og Sundhed vil, som bade Aldreradet og Handicapradet anbefaler, fortsat have fokus pa kendskabet til
reglerne for magtanvendelse og anvendelse af socialpaedagogiske tiltag som alternativ til brug af magt. Arbejdet
med at udvikle brugen af borgernes handleplaner vil blive fortsat, s det dokumenteres og tydeliggeres, hvilke
initiativer der arbejdes med, for at undga brugen af magt. Social og Sundhed vil ogsa, som Zldreradet foreslar,
have fokus pa de reaktioner, der kommer fra det personale, som udfgrer magtanvendelsen.

INDDRAGELSE/KOMMUNIKATION
Beretningen har veeret sendt til haring i Z£ldreradet og Handicapradet. Haringssvarene er vedlagt som bilag.

JKONOMISKE KONSEKVENSER
Ingen.

INDSTILLING
Social- og sundhedsdirektgren indstiller til Social- og Sundhedsudvalget:

1. At beretningen tages til efterretning.
2. At godkende, at der fortsat arbejdes med fokus pa kendskabet til reglerne for magtanvendelse, alternativerne til

brugen af magt, og at der tages hand om det personale, der har veeret involveret i en magtanvendelse.

BESLUTNING



Bilag

Notat med beretning om magtanvendelser i 2013 710-2014-47244
Haringssvar fra Aldreradet 710-2014-72971
Haringssvar fra Handicapradet 710-2014-81156

Social- og Sundhedsudvalget, 6. maj 2014:
Fraveerende: Ingen

Ad 1: Godkendt.
Ad 2: Godkendt.



Punkt 25: Fritvalgspriser for madservice 2013 og 2014

Bilag

Redegorelse for beregning af fritvalgspriser for madservice



Fritvalgspriser for madservice 2013 og 2014

Sagsfremstilling

Social- og
Sundhedsudvalget
6. maj 2014

Sagsnr. 710-2010-
43533

Dok.nr. 710-2014-
52838
Sagsbehandler
DPSRAM

25. Fritvalgspriser for madservice 2013 og 2014 - Abent

Tidl. politisk behandling

Forventet sagsgang SS-U, 9K, BY

Lovgrundlag Lov om Social Service §§ 83 og 91
Bekendtggrelse nr. 344 af 26. marts 2013

SAGENS INDHOLD

Det fremgar af Serviceloven, at Byradet skal fastsaette prisen pa madservice til private leverandgrer.
Budgetafdelingen har i samarbejde med Social og Sundhed foretaget en beregning dels af fritvalgsprisen for
madservice for regnskabsar 2013, og dels af den forventede fritvalgspris for 2014.

Ifglge loven skal Byradet sikre, at afregningsprisen justeres lgbende, nar Byradet bliver bekendt med, at
omkostningerne ikke leengere stemmer overens med afregningsprisen, hvilket forventeligt vil vaere senest ved
regnskabsarets afslutning. Det er fra 1. april 2013 ikke laengere et krav, at der sker en efterbetaling til de private
leverandarer, safremt afregningsprisen har veeret fastsat for lavt. Der kan ikke opkraeves tilbagebetaling fra de
private leverandgrer, hvis afregningsprisen har veeret fastsat for hgjt. Det har heller ikke tidligere veeret muligt.

VURDERING
Beregningen vedrarer de faktiske gennemsnitlige langsigtede omkostninger ved at producere og levere mad i 2013
fra Favrskov Madservice til borgere i fritvalgsomradet.

Efterberegningen viser en lavere pris end den forelgbige, der var fastsat pa baggrund af regnskab 2012. Den lavere
pris kan fortrinsvis henfares til, at Favrskov Madservice i 2013 har gget effektiviteten.

Fastseaettelsen af den forventede fritvalgspris for 2014 er fastsat pa baggrund af regnskab 2013, fremskrevet med
KL’s udmeldte pris- og lanreguleringer. De foreslaede priser for 2014 skal veere gaeldende pr. 1. juni 2014.

Den beregnede fritvalgspris pavirker ikke brugerbetalingen, da der i Favrskov er et kommunalt tilskud til madservice.
Det skyldes, at der dels er et lovbestemt loft for, hvilket belgb, der maksimalt kan opkraeves for en hovedret, samtidig
med, at brugerbetalingen ikke ma overstige kommunens produktions- og leveringsomkostninger. Brugerbetalingen i
2013 var henholdsvis 48 kr. og 13,50 kr. for hovedret og biret inkl. udbringning og er i 2014 fastsat til henholdsvis 49
kr. for hovedret og 14 kr. for biret inkl. udbringning.



Fritvalgspris 1. Fritvalgspris 2. Den beregnede Den forventede
halvar af 2013 halvar af 2013 faktiske fritvalgspris
fritvalgspris 2013 2014
Hovedret med 57,25 56,00 53,10 53,75
udbringning
Biret med 13,50 14,00 13,80 14,00
udbringning
Hoved- og 70,75 70,00 66,90 67,75
biret med
udbringning

Beregningsprincipperne er beskrevet i redeggrelsen, der er vedhaeftet som bilag.

GKONOMISKE KONSEKVENSER
Beregningen har ingen bevillingsmaessige konsekvenser.

INDSTILLING

Social- og sundhedsdirektgren indstiller til Byradet:

1. At den beregnede faktiske fritvalgspris for 2013 samt den forventede fritvalgspris for 2014 godkendes.

BESLUTNING

Bilag

Redegarelse for beregning af fritvalgspriser for

madservice

Social- og Sundhedsudvalget, 6. maj 2014:

Fraveerende: Ingen

Indstilles godkendt.

710-2014-74106




Punkt 26: Fritvalgspriser for personlig pleje og praktisk hjeelp 2013 og 2014

Bilag

Redegorelse for beregning af fritvalgspris for personlig pleje og praktisk hjelp



Fritvalgspriser for personlig pleje og praktisk hjaelp 2013 og 2014

Sagsfremstilling

Social- og
Sundhedsudvalget
6. maj 2014

Sagsnr. 710-2010-
43533

Dok.nr. 710-2014-
74083
Sagsbehandler
DPSRAM

26. Fritvalgspriser for personlig pleje og praktisk hjaelp 2013 og 2014 - Abent

Tidl. politisk behandling
Forventet sagsgang SS-U, 9K, BY

Lovgrundlag Lov om social service §§ 83 og 91

Bek. nr. 344 af 26. marts 2013

SAGENS INDHOLD
Det fremgar af Serviceloven, at Byradet skal fastsaette de priskrav, der skal stilles til leverandgrer af personlig pleje
og praktisk hjeelp — fritvalgsprisen.

Timeprisen skal fastseettes med udgangspunkt i de faktiske gennemsnitlige langsigtede omkostninger, der er ved at
levere en times personlig pleje eller praktisk hjeelp.

Ifglge loven skal Byradet sikre, at afregningsprisen justeres lgbende, nar Byradet bliver bekendt med, at
omkostningerne ikke leengere stemmer overens med afregningsprisen, hvilket forventeligt vil vaere senest ved
regnskabsarets afslutning. Det er fra 1. april 2013 ikke laengere et krav, at der sker en efterbetaling til de private
leverandgrer. Der kan heller ikke opkreeves betaling fra de private leverandgrer, hvis afregningsprisen har veeret
fastsat for hgj, hvilket heller ikke tidligere har veeret muligt.

VURDERING

Budgetafdelingen har i samarbejde med Social og Sundhed beregnet den faktiske fritvalgspris for personlig pleje og
praktisk hjeelp for regnskabsaret 2013. Samtidig er der foretaget en beregning af den forventede fritvalgspris for
2014.

Fastsaettelsen af den forventede timepris for 2014 er fastsat pa baggrund af regnskab 2013, fremskrevet med KL's
udmeldte pris- og lgnreguleringer samt indarbejdet forventet effektivisering i 2014. De foreslaede timepriser for
2014 skal veere geeldende pr. 1. juni 2014.

Den afregnede fritvalgstimepris for praktisk hjaelp har veeret hgjere end den beregnede timepris. Det samme ger sig
geeldende for personlig pleje, hverdag i 1. halvar af 2013. Der kan ikke opkreeves betaling fra de private

leverandgrer, selvom prisen har veeret fastsat for hgj.

Den afregnede fritvalgstimepris for 2013 for personlig pleje, gvrig tid har vaeret lavere end den faktisk beregnede



timepris. Det samme ggr sig gaeldende for personlig pleje, hverdag i 2. halvar af 2013.

De private leverandgrer har i perioden far lovaendringen samlet set modtaget kr. 166 kr. mere i afregning end de
beregnede faktiske timepriser berettigede til. | perioden efter loveendringen er der samlet set udbetalt kr. 19.601 for
lidt til de private leverandgrer.

Det er Social og Sundheds anbefaling, at der ikke skal ske en efterbetaling til de private leverandgrer under
henvisning til belgbets starrelse.

Kr. pr. time Fritvalgstimepris Fritvalgstimepris Beregnet Beregnet pris
(uden moms) 1. halvar 2013 2. halvar 2013 faktisk 2014
timepris
2013
Praktisk hjeelp 364 360 354 356
Personlig pleje 403 387 390 393
— hverdage
Personlig pleje 465 470 479 483
— gvrig tid

Beregningsprincipperne er beskrevet i redeggrelsen, der er vedhaeftet som bilag.

JKONOMISKE KONSEKVENSER
Efterberegningen har ingen bevillingsmaessige konsekvenser, da det ikke anbefales at foretage en efterbetaling til
de private leverandgarer.

INDSTILLING
Social- og sundhedsdirektgren indstiller til Byradet:

1. At den faktiske prisberegning for 2013 samt prisberegningen for 2014 vedrgrende personlig pleje og praktisk
hjeelp godkendes.
2. At der ikke sker en tilbagebetaling til de private leverandarer for 2013.

BESLUTNING
Bilag

Redeggrelse for beregning af fritvalgspris for 710-2014-74082
personlig pleje og praktisk hjeelp

Social- og Sundhedsudvalget, 6. maj 2014:
Fraveerende: Ingen

Ad 1: Indstilles godkendt.
Ad 2: Indstilles godkendt.



Punkt 27: Udmentning af pulje til styrket kvalitet i seldreplejen 2014

Bilag

Heringssvar fra Aldreradet



Udmentning af pulje til styrket kvalitet i a&ldreplejen 2014

Sagsfremstilling

Social- og
Sundhedsudvalget
6. maj 2014

Sagsnr. 710-2011-
1664

Dok.nr. 710-2014-
87400
Sagsbehandler
DPPM

27. Udmentning af pulje til styrket kvalitet i zeldreplejen 2014 - Abent

Tidl. politisk behandling

Forventet sagsgang SS-U

Lovgrundlag Finansloven for 2014

SAGENS INDHOLD

| aftalen om finansloven fra 12. november 2009 mellem regeringen og Dansk Folkeparti, fremgar det, at der fra 2010
arligt afsaettes yderligere 300 mio. kr. i statstilskud til styrkelse af kvaliteten i aeldreplejen. | forbindelse med
vedtagelsen af budgettet for Favrskov Kommune 2011-2014 blev det besluttet, at belgbet skulle tilfgres
eeldreomradet fra 2011 og frem, og at midlerne blandt andet skulle anvendes til at indkgbe og afprgve ny
velfeerdsteknologi pa seldreomradet. Det fremgar ligeledes af budgetaftalen for budget 2011-2014, at Social- og
Sundhedsudvalget skal praesenteres for en plan for udmeantning af belgbet.

Favrskov Kommunes andel af de 300 mio. kr. udger i 2014 2,204 mio. kr. Heraf er forlods disponeret over 1,5 mio.
kr., dels til styrkelse af bestillerbudgettet, og dels til finansiering af driften af 16 nye boliger pa Plejecentret Tinghg;.
Der resterer saledes 704.000 kr. til udmentning i 2014.

VURDERING
Social og Sundhed vurderer, at der henset til belgbets stagrrelse for hovedpartens vedkommende skal fokuseres pa
oprustning inden for velfeerdsteknologi. Belgbet er prioriteret til fglgende tre formal:

Teknologipulje

Der afseettes 300.000 kr. til kommende teknologiske lgsninger for at sikre, at Favrskov Kommune til enhver tid har
tidssvarende teknologiske Igsningsmodeller pa seldreomradet. Det kan veere indkgb og afprgvning af nye
robotlgsninger, intelligent overvagning, faldsensorer m.v.

Telemedicin

Der afsaettes 240.000 kr. til implementering og drift af ny telemedicinsk platform, der skal medvirke til at skabe
tryghed for borgere, der som fglge af udviklingen af det neere sundhedsvaesen modtager behandling i eget hjem. Det
kan veere fijernovervagning af kronisk syge borgere og videokommunikation med lseger og ambulatorier.

Seerligt kreevende plejeopgaver

| lighed med tidligere ar afseettes en pulje —i ar pa 164.000 kr. til lasning af seerligt kreevende plejeopgaver pa
plejecentrene, eksempelvis pleje af borgere med steerkt udadreagerende adfaerd. Puljen administreres af
eeldrechefen.



Aldreradet har i sit hgringssvar udtrykt stor tilfredshed med de udvalgte omrader.

INDDRAGELSE/KOMMUNIKATION
Forslaget til udmgntning er forelagt ZAldreradet ved radsmgdet 23. april 2014.

FEldreradets hgringssvar er vedlagt som bilag.

IKONOMISKE KONSEKVENSER

Puljen til udvikling af bedre kvalitet i seldreplejen fordeles i 2014 pa felgende made:

Indsats Belgb
(kr.)

Teknologipulje 300.000
Telemedicin 240.000
Seerligt kreevende plejeopgaver 164.000
Sum 704.000

INDSTILLING

Social og sundhedsdirektgren indstiller til Social- og Sundhedsudvalget:

1. At forslaget til udmentning af pulje til styrket kvalitet i seldreplejen for 2014 godkendes.

BESLUTNING

Bilag

Haringssvar fra Aldreradet 710-2014-101472

Social- og Sundhedsudvalget, 6. maj 2014:
Fraveerende: Ingen

Godkendt.




Punkt 28: Embedslaegetilsyn 2013

Bilag

Sammenfatning af konklusioner - Embedslegetilsynet 2013
Opfelgende aktiviteter - Embedslegetilsynet 2013
Tilsynsrapport 2013 - Tinghgj

Tilsynsrapport 2013 - Thorshgj

Tilsynsrapport 2013 - Voldumcentret

Tilsynsrapport 2013 - Mellegarden

Tilsynsrapport 2013 - Elmehgj

Tilsynsrapport 2013 - Anlegget

Zldreradets heringssvar 2013



Embedslaegetilsyn 2013

Sagsfremstilling

Social- og
Sundhedsudvalget
6. maj 2014

Sagsnr. 710-2014-
11505

Dok.nr. 710-2014-
33988
Sagsbehandler
DPROTH

28. Embedslagetilsyn 2013 - Abent

Tidl. politisk behandling
Forventet sagsgang SS-U, 9K, BY

Lovgrundlag Serviceloven § 151, Sundhedsloven § 219

SAGENS INDHOLD

Ifalge Sundhedslovens § 219 skal embedslaegeinstitutionen arligt gennemfgre uanmeldt tilsyn vedrgrende de
sundhedsfaglige forhold i kommunale plejecentre. Tilsynet omfatter indsatsen overfor de beboere, der modtager
kommunale serviceydelser. Efter hvert tilsynsbesag udarbejder embedslaegeinstitutionen en tilsynsrapport om de
sundhedsmeessige forhold pa plejecentret. Embedsleegen har i perioden 2. maj 2013 til 15. august 2013 gennemfart
uanmeldte tilsyn pa 6 af kommunens 8 plejecentre.

Plejecentrene Hinneruplund i Hinnerup og Skaghgj i Hammel har ikke vaeret omfattet af tilsynet i 2013 pa grund af et
positivt tilsyn i 2012.

Som opfalgning af embedslaegeinstitutionens tilsyn, er der udarbejdet handleplaner pa plejecentrene med henblik pa
at imgdekomme tilsynets krav og anbefalinger.

Der blev fundet fejl og mangler pa alle plejecentre. Pa 5 af plejecentrene har Tilsynet fundet fejl og mangler "som
samlet kun indebeerer meget ringe risiko for patientsikkerheden”. "Fejl og mangler, som indebeerer risiko for
patientsikkerheden” er kun fundet pa 1 plejecenter — mod pa 3 plejecentre i 2012.

Af Sundhedsstyrelsens rapporter fremgar det, at sundhedsforholdene generelt har veeret tilfredsstillende pa alle
plejecentrene, ligesom det fremhaeves, at der har veeret gjort en stor indsats for at imgdekomme
Sundhedsstyrelsens krav ved tilsynet i 2012.

Pa et plejecenter konkluderer Sundhedsstyrelsen dog bl.a.: "Der var fortsat behov for en indsats saerligt vedrgrende
dokumentationen i de sygeplejefaglige optegnelser.”

Pa det arlige dialogm@de mellem Embedslaegeinstitutionen Nord og de omfattede kommuner blev Favrskov
Kommune fremhaevet for sin indsats med de sygeplejefaglige instrukser og medicinhandteringen.
Embedslaegeinstitutionen opfordrede i den forbindelse de gvrige kommuner til at sgge viden hos Favrskov
Kommune, da indsatsen her har minimeret antallet af fejl markant.



Social og Sundhed har udarbejdet et notat, der sammenfatter embedslaegeinstitutionens anbefalinger ud fra de
tilsendte tilsynsrapporter fra 2013.
Tilsynsrapporter og notatet har veeret sendt i hgring i Zldreradet.

VURDERING
Pa alle plejecentre fandt Tilsynet, at der var fulgt op pa anbefalingerne fra 2012, ligesom Tilsynet vurderede, at der
med undtagelse af et center var sket vaesentlige fremskridt siden Tilsynet 2012.

Pa sidstnaevnte plejecenter har tilsynet haft personalemeessige konsekvenser, ligesom der pa alle plejecentre er
blevet ivaerksat en malrettet indsats jf. Sundhedsstyrelsens krav. Indsatserne fremgar af notatet "Opfalgende
aktiviteter - Embedslaegetilsynet 2013”.

| Eldreradets hgringssvar af marts 2014 udtrykkes der tilfredshed med, at Sundhedsstyrelsens rapporter er
overvejende gode, om end man papeger, at der ved et plejecenter er fundet fejl, som kan veere til fare for
patientsikkerheden, og at der stadig er fundet fejl og mangler ved medicin og journalfaring.

FEldreradet forventer i tilslutning hertil, at der pa nuveerende tidspunkt er handlet pa de pagaeldende fejl og mangler.

Social og Sundhed anerkender ZAldreradets overvejelser og vurderer, at den indsats, der er ivaerksat pa de enkelte
plejecentre vil imgdekomme Sundhedsstyrelsens krav. Social og Sundhed finder det desuden szerdeles positivt, at
plejecentrene Tinghgj, Thorshgj, Voldumcentret og Anlaegget opfylder kravene for muligt gradueret tilsyn og derfor
ikke vil modtage tilsyn i 2014.

INDDRAGELSE/KOMMUNIKATION
Tilsynsrapporter og notatet "Sammenfatning og konklusioner — Embedslaegetilsynet 2013” har veeret sendt i hgring i
/Eldreradet. Aldreradets haringssvar er vedlagt som bilag.

Tilsynsrapporterne offentliggares pa Favrskov Kommunes hjemmeside.

OKONOMISKE KONSEKVENSER
Ingen.

INDSTILLING
Social- og sundhedsdirektgren indstiller til Byradet:

1. At tilsynet tages til efterretning.
2. Atindsatsen beskrevet i notatet "Opfalgende aktiviteter - Embedslaegetilsynet 2013” godkendes.

BESLUTNING

Bilag

Sammenfatning af konklusioner - 710-2014-33222
Embedslaegetilsynet 2013

Opfelgende aktiviteter - Embedsleegetilsynet 710-2014-57455
2013

Tilsynsrapport 2013 - Tinghgj 710-2014-33233
Tilsynsrapport 2013 - Thorshgj 710-2014-33235
Tilsynsrapport 2013 - Voldumcentret 710-2014-33237
Tilsynsrapport 2013 - Mgllegarden 710-2014-33239
Tilsynsrapport 2013 - Elmehgj 710-2014-33241
Tilsynsrapport 2013 - Anlaegget 710-2014-33245

/Eldreradets hgringssvar 2013 710-2014-81484







Punkt 29: Kommunale tilsyn, &eldreomradet 2013

Bilag

Sammenfatning af konklusioner - kommunale tilsyn med plejeboliger 2013
Opfoelgende aktiviteter - kommunale tilsyn med plejeboliger 2013
Voldumcentret 2013

Elmehgj 2013

Mollegarden 2013

Hinneruplund 2013

Thorshgj 2013

Skaghej 2013

Tinghgj 2013

Anlagget 2013

Aldreradets heringssvar 2013



Kommunale tilsyn, eeldreomradet 2013

Sagsfremstilling

Social- og
Sundhedsudvalget
6. maj 2014

Sagsnr. 710-2014-
13300

Dok.nr. 710-2014-
38702
Sagsbehandler
DPROTH

29. Kommunale tilsyn, a&ldreomradet 2013 - Abent

Tidl. politisk behandling

Forventet sagsgang SS-U, 9K, BY
Lovgrundlag SEL § 151, Retssikkerhedsloven pa det sociale
omrade

SAGENS INDHOLD
I henhold til Servicelovens § 151 har Favrskov Kommune pligt til at sikre, at der arligt foretages et uanmeldt tilsyn pa
hver af Favrskov Kommunes otte plejecentre. Tilsynene i 2013 er gennemfart af Bunk & Elkjeer.

Der er fgrt tilsyn med omsorgs- og plejemaessige forhold med fokus pa hverdagslivet for beboerne, herunder
hvordan hjeelpen efter deres, og eventuelle pargrendes opfattelse, fungerer. Ud over disse brugerrelaterede forhold
er der fokuseret pa medarbejderrelaterede forhold og andre relevante forhold.

Brugerrelaterede forhold omfatter stillingtagen til:

- Handleplaner og tilrettelaeggelse af den faglige indsats
- Magtanvendelse

- Klager

- Brugerindflydelse

- Medicin

Medarbejderrelaterede forhold omfatter stillingtagen til:
- Mulighed for faglig og personlig udvikling
- Arbejdsmiljg

”"Andre relevante forhold” er de forhold der ikke pa forhand er udpeget som et omrade for tilsyn med hvad Tilsynet i
@vrigt ma bemeerke under bes@g pa de enkelte plejecentre.

Udover ovenstaende fokusomrader har Tilsynet i 2013, efter aftale mellem Bunk & Elkjeer og Social og Sundhed,
haft seerligt fokus pa maltidets betydning for beboernes trivsel samt medarbejdernes fokus pa den enkelte borgers
ernzeringsmaessige tilstand. Desuden har der i lighed med 2012 veeret fokuseret pa plejecentrenes
medicinhandtering som opfelgning pa indsatsen omkring "Intervention af Medicinhandtering i Praksis” (IMP), der
blev implementeret i 2011/2012.



Bunk & Elkjeer har udarbejdet tilsynsrapporter for det uanmeldte bes@g pa hvert af de otte plejecentre. | rapporterne
anvendes en terminologi, hvor pabud er udtryk for forhold som er uacceptable og skal bringes i orden, og anbefaler
er udtryk for tilsynsvurdering i et forhold som skal overvejes, men ikke ngdvendigvis folges.

Alle rapporter er vedlagt som bilag. | bilaget "Sammenfatning af konklusioner — kommunale tilsyn pa plejecentrene
2013” opsummeres i kort form indholdet i samtlige rapporter.

Social og Sundhed har udarbejdet et notat, der sammenfatter konklusionerne pa tilsynene. Tilsynsrapporter og
notatet "Sammenfatning af konklusioner — kommunale tilsyn pa plejecentrene 2013” har vaeret sendt i haring i
FEldreradet.

VURDERING

Pa baggrund af tilsynene er det Bunk og Elkjaers vurdering, at plejecentrene er veldrevne med gode rammer og
fagligt dygtigt personale, der arbejder pa at skabe et miljg og en stemning, som beboere og personale er glade for
og trygge ved.

Tilsynet finder desuden, at den brugeroplevede kvalitet ses som vaerende hgj, mens pabud og anbefalinger
overvejende samler sig omkring omraderne "Handleplaner og tilrettelaeggelsen af den faglige indsats” samt
"Medicin”.

Tilsynet finder imidlertid, at niveauet for dokumentationsarbejdet samlet set er hgjnet sammenholdt med tilsynene i
bade 2011 og 2012. Pa et plejecenter vurderer Tilsynet dog, at der ikke er sket en udvikling pa omradet siden sidste
ar.

Tilsynet konkluderer ligeledes, at der er arbejdet iheerdigt med forbedring af medicinhandteringen. Det anfares
saledes, at der trods forskellige registreringer, er gjort en stor indsats med at forbedre medicinhandteringen i
praksis. Pa et plejecenter vurderer Tilsynet dog, at man stadig bar have skaerpet opmeerksomhed pa
medicinhandteringen.

Tilsynet konkluderer i tilslutning til arets saerlige fokusomrade, at alle plejecentrene vaegter maltidets betydning haijt,
og at den daglige indsats er tilrettelagt i en hverdagsagtig and med fokus pa hjemlighed, ro og hygge.

| et tilfeelde papeger Tilsynet dog, at der bar gares en indsats ift. maltidet, saledes at antallet af forstyrrelser og uro
det pageeldende sted mindskes.

Pa baggrund af tilsynene har Bunk & Elkjaer udarbejdet en reekke anbefalinger. Plejecentrenes ledelsesgrupper har
fulgt op pa disse anbefalinger, og resultaterne heraf (handleplanerne) fremgar i hovedtraek af notatet "Opfalgende
aktiviteter - kommunale tilsyn med plejeboliger 2013”.

Af Aldreradets hgringssvar af marts 2014 fremgar det, at man finder det positivt, at der er ydet en stor indsats for at
forbedre medicinhandteringen. Man finder det ogsa positivt, at beboere og personalet har et godt feellesskab, traeffer
feelles beslutninger samt at borgerne udtrykker tillid til ledelsen og medarbejderne. ZAldreradet glaeder sig over
Tilsynets ros til personalet i forhold til indsatserne omkring maltidet, og det er radets hab, at der fortsat kan ydes en
fuldt forsvarlig pleje og omsorg.

FEldreradet forventer slutteligt, at der bliver taget hand om en konkret udadreagerende borger, samt at der bliver
handlet pa de fejl og mangler, som er blevet papeget i forbindelse med det kommunale tilsyn.

Social og Sundhed anerkender Zldreradets forventninger til opfglgning og vurderer, at indsatserne i de
handleplaner de enkelte plejecentre har udarbejdet vil sikre, at der rettes op pa de helt konkrete paviste

udviklingsomrader.

Social og Sundheds finder det positivt, at der alle steder holdes fokus pa maltidets betydning, og at indsatsen i
forhold hertil synes at have haft god effekt for beboerne.

Social og Sundhed vurderer generelt, at tilsynene gennemfgrt af Bunk & Elkjeer i 2013 viser at plejecentrene i



Favrskov Kommune er velfungerende og fagligt veldrevne. Samtidig er det positivt, at beboerne udtrykker tilfredshed
savel med rammerne som med den hjeelp, der ydes.

INDDRAGELSE/KOMMUNIKATION
Tilsynsrapporter og notatet "Sammenfatning af konklusioner — kommunale tilsyn pa plejecentrene 2013” har vaeret
sendt i hgring i ZAldreradet. Aldreradets hgringssvar er vedlagt som bilag.

Tilsynsrapporterne offentliggares pa Favrskov Kommunes hjemmeside.

JKONOMISKE KONSEKVENSER
Ingen.

INDSTILLING
Social- og sundhedsdirektgren indstiller til Byradet:

1. At tilsynet tages til efterretning.
2. Atindsatsen beskrevet i notatet "Opfalgende aktiviteter — kommunale tilsyn med plejeboliger 2013 godkendes.

BESLUTNING
Bilag

Sammenfatning af konklusioner - kommunale 710-2014-37118
tilsyn med plejeboliger 2013

Opfalgende aktiviteter - kommunale tilsyn med
plejeboliger 2013

Voldumcentret 2013

Elmehgj 2013

Mgllegarden 2013
Hinneruplund 2013

Thorshgj 2013

Skaghgj 2013

Tinghej 2013

Anlaegget 2013

/ldreradets hgringssvar 2013

Social- og Sundhedsudvalget, 6. maj 2014:

Fravaerende: Ingen

Ad 1: Indstilles godkendt.
Ad 2: Indstilles godkendt.

710-2014-57851

710-2014-37104

710-2014-37107

710-2014-37108

710-2014-37110

710-2014-37112

710-2014-37113

710-2014-37115

710-2014-37116

710-2014-81488




Punkt 30: Overforsel af over-/underskud fra 2013-2014 (drift)

Bilag

Overforsel af over-/underskud fra 2013 til 2014 (drift)



Overforsel af over-/underskud fra 2013-2014 (drift)

Sagsfremstilling

Social- og
Sundhedsudvalget
6. maj 2014

Sagsnr. 710-2014-
21674

Dok.nr. 710-2014-
101378
Sagsbehandler
DPSVE

30. Overforsel af over-/underskud fra 2013-2014 (drift) - Abent

Tidl. politisk behandling

Forventet sagsgang SS-U, 9K, BY

Lovgrundlag

SAGENS INDHOLD

Byradet vedtog 28. april 2009 "Retningslinjer for gkonomisk decentralisering og lensumsstyring”. Som et element i
retningslinjerne indgar overfarsel af over-/underskud for de enheder, der er omfattet af gkonomisk decentralisering.
Ved at overfgre budgetbelgb mellem arene far de respektive budgetansvarlige mulighed for at disponere mest
hensigtsmeessigt over budgetmidlerne, sa aktiviteterne gennemfgres pa det mest fornuftige tidspunkt.

Opgerelserne af over-/Junderskud er foretaget af Budgetafdelingen og godkendt af de respektive budgetansvarlige. |
vedlagte bilag 'Overfgrsel af over-/underskud fra 2013 til 2014 (drift)’ fremgar overfgrslerne pa
decentraliseringsaftaler fra 2013 til 2014.

I henhold til retningslinjerne for gkonomisk decentralisering overfgres, som udgangspunkt, det fulde belgb (over-
lunderskud) fra ar til ar. Byrédet skal dog formelt godkende dette.

Ud over overfarslerne pa omrader med decentraliseringsaftaler er der i bilaget medtaget en raekke budgetomrader,
som ikke er omfattet af retningslinjerne for gkonomisk decentralisering. Der er imidlertid tradition for at overfare
over-/underskud uden for decentraliseringsaftalerne, hvis ikke saerlige forhold taler for, at et eventuelt overskud helt
eller delvist tilfares kassen eller et underskud deekkes via en tillaegsbevilling. Der er de foregaende ar foretaget
overfgrsel af over-/Junderskud pa stort set tilsvarende omrader, der er saledes tale om et akkumuleret over-
/underskud, der er opsamlet gennem flere ar.

VURDERING
Fra 2012 til 2013 blev der i alt overfgrt et akkumuleret overskud pa driften pa 26,9 mio. kr. Af de 26,9 mio. kr. blev
der overfgrt 20,8 mio. kr. inden for decentraliseringsaftalerne. Heraf er der i 2013 anvendt 0,9 mio. kr.

Inden for Ejendomscentrets omrade er der grazoner i konteringen pa hhv. drift og anleeg. Det foreslas derfor, at
merforbruget i 2013 pa 1,587 mio. kr. pa Ejendomscentrets omrade ikke overfares til 2014, og at et tilsvarende

mindreforbrug pa anlaegsprojekter inden for Ejendomscentrets ansvarsomrade heller ikke overfares til 2014.

Korrigeret for resultatet i Ejendomscentret er der i 2013 en opsparing inden for decentraliseringsaftalerne pa 0,7



mio. kr. Den akkumulerede overfgrsel pa de decentraliserede omrader udggr derfor 21,5 mio. kr. fra 2013 til 2014.

Pa folkeskoleomradet er opsparingen i 2013 gget med 2,8 mio. kr. | medfar af lockouten pa folkeskoleomradet i
foraret 2013 var det forventet, at skolerne ville gge opsparingen i 2013 med ca. 7 mio. kr., idet en del af de udskudte
aktiviteter skulle gennemfgres i 2014. Set i sammenhaeng med besparelserne som fglge af lockouten har der
saledes veeret et reelt forbrug af opsparede midler pa folkeskoleomradet i 2013.

Uden for decentraliseringsaftalerne blev der i alt overfart 6,1 mio. kr. til 2013. | 2013 har der veeret en yderligere
opsparing pa 14,3 mio. kr. Opsparingen er i seerlig grad sket indenfor trepartsmidler til kompetenceudvikling samt
vidtgdende specialundervisning. Det foreslas, at der overfgres netto 19,6 mio. kr. til 2014 uden for
decentraliseringsaftalerne, idet der ikke pa alle omrader foreslas overfarsel af de fulde opsparede belgb.

Den samlede opsparing forages dermed fra 26,9 mio. kr. til 41,1 mio. kr., som foreslas overfort til 2014.

Pa langt stgrstedelen af omraderne foreslas det samlede regnskabsresultat overfart — pa enkelte omrader foreslas
imidlertid overfort et andet belgb. Dette fremgar af det vedlagte bilag.

Ifalge retningslinjerne for gkonomisk decentralisering ma institutionerne maksimalt oparbejde et akkumuleret
overskud pa 10 % fra ar til &r. | 2013 er der 5 institutioner/omrader, der ligger over denne graense. Der er tale om
omrader med et forholdsvis begraenset budget. Det foreslas derfor, at overskud over 10 % overfgres til 2014, og at
der jf. retningslinjerne udarbejdes en plan til direktionen for anvendelse heraf.

Tilsvarende er der et omrade, der har et underskud, der overstiger 5 %, hvilket er graensen for overfarsel af
underskud fra ar til &r. Der er ligeledes tale om et omrade, hvor budgettet har en begraenset sterrelse. Med baggrund
i de allerede igangsatte aktiviteter foreslas, at det fulde underskud overfgres til 2014, og at der jf. retningslinjerne
udarbejdes en plan til direktionen for afvikling heraf.

JKONOMISKE KONSEKVENSER

De gkonomiske konsekvenser inden for hvert enkelt udvalgsomrade fremgar af nedenstaende tabeller opdelt pa
henholdsvis decentraliseringsaftaler og uden for decentraliseringsaftaler.

Overfarsler inden for decentraliseringsaftaler 2013-2014

Udvalg 1.000 kr.
Barne- og Skoleudvalget 10.654
Social- og Sundhedsudvalget 3.392
@konomiudvalget 6.927
Teknik- og Miljgudvalget 0
Arbejdsmarkedsudvalget 308
Kultur- og Fritidsudvalget 176

I alt 21.457

Overfarsler uden for decentraliseringsaftaler 2013-2014

Udvalg 1.000 kr.
Bgrne- og Skoleudvalget 6.360
Social- og Sundhedsudvalget 2.664

Jkonomiudvalget 8.969




Teknik- og Miljgudvalget

-415

Kultur- og Fritidsudvalget 2.312

Beredskabskommissionen -280

| alt 19.610
INDSTILLING

Direktgren for Job og @konomi indstiller til Byradet:

1. At overskuddet pa 21,457 mio. kr. vedr. decentraliseringsaftalerne overfgres til budget 2014 i henhold til bilaget

"Overfgrsel af over-/underskud fra 2013 til 2014 (drift)".

2. At overskuddet pa 19,610 mio. kr. uden for decentraliseringsaftalerne overfgres til budget 2014 i henhold til

bilaget "Overfarsel af over-/underskud fra 2013 til 2014 (drift)".

3. At der gives en tillaegsbevilling pa driften pa i alt 41,067 mio. kr. i 2014, som finansieres af kassebeholdningen.

BESLUTNING

Bilag

Overfarsel af over-/underskud fra 2013 til 2014
(drift)

Social- og Sundhedsudvalget, 6. maj 2014:

Fraveerende: Ingen

Ad 1: Indstilles godkendt.
Ad 2: Indstilles godkendt.
Ad 3: Indstilles godkendt.

710-2014-63781




Punkt 31: Orienteringspunkt



Orienteringspunkt

Sagsfremstilling

Social- og
Sundhedsudvalget
6. maj 2014

Sagsnr. 710-2007-
4092

Dok.nr. 710-2014-
101476
Sagsbehandler
DPEMJE

31. Orienteringspunkt - Abent

Tidl. politisk behandling

Forventet sagsgang SS-U

Lovgrundlag

SAGENS INDHOLD
Gensidig orientering og eventuelt.

INDSTILLING
Social- og sundhedsdirektgren indstiller til Social- og Sundhedsudvalget:

1. At punktet tages til orientering.

BESLUTNING

Social- og Sundhedsudvalget, 6. maj 2014:
Fraveerende: Ingen

Til orientering.
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