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Punkt 1: Lukket

15/11120



Punkt 2: Godkendelse af dagsorden

19/216
Indstilling

Godkendelse af dagsorden.
Beslutning Aldre- og Sundhedsudvalget den 04-09-2019

Godkendt.



Punkt 3: M - Meddelelser - Aldre- og Sundhedsudvalget - 04-09-2019

19/216
Baggrund

Nyt fra rdd, nevn og udvalg. P4 madet blev der udleveret notat om snerydning.
Bilag

Referat Seniorrddsmede 03.06.2019

Tilsynsrapport uanmeldt tilsyn. SYD Hjemmeplejen inkl. Sygepleje

Udvalgstur for ZAldre- og Sundhedsudvalget og Socialudvalget d. 26-27. september 2019



Punkt 4: A - Oplag til Integrationspolitik 2020-2026 - A£SU

16/19738
Baggrund

Der er udarbejdet et oplaeg til en ny Integrationspolitik, som skal gaelde i perioden 2020-2026.

Formaélet med denne sag er, at fagudvalgene og @konomiudvalget godkender de mél og indsatser, som ligger indenfor
udvalgets omrade.

Indstilling

At Eldre- og Sundhedsudvalget godkender mal og indsatser i oplaeg til Integrationspolitikken indenfor det tema, som er
relevant for udvalget. Der blev udleveret heringssvar fra Udsatterddet og Seniorradet.

Beslutning Aldre- og Sundhedsudvalget den 04-09-2019

Godkendt. Udvalget besluttede, at “sé vi styrker dialogen mellem indvandrere og efterkommere” tilfajes mal 30.

Sagsfremstilling
Oplaegget til en ny Integrationspolitik er udarbejdet pa baggrund af Byrddets temadreftelse i november 2018,

temadreftelserne i Arbejdsmarkedsudvalget, Fritids- og Kulturudvalget, Institutions- og Skoleudvalget og Aldre- og
Sundhedsudvalget i maj 2019, samt Integrationsradets input til politikken.

Zldre- og Sundhedsudvalget skal godkende de mél og indsatser, som er relevante for udvalget, under nedenstadende tema i
Integrationspolitikken:

Tema Et aktivt og sundt liv og en tryg alderdom: Planche 15-16 — de mal og indsatser, der relaterer sig til sundhed og
eldre.

Den videre proces
Den 16. september atholdes borgermede om Integrationspolitikken. P4 borgermeadet vil udvalgsformandene fra

Institutions- og Skoleudvalget, Arbejdsmarkedsudvalget, Fritids- og Kulturudvalget og ZAldre- og Sundhedsudvalget
indlede en workshop om et udvalgt tema.

Fritids- og Kulturudvalget, der er hovedansvarlig for Integrationspolitikken, vil pa oktober-mederakken forholde sig til
beslutningerne fra udvalgene og inputtene fra borgermedet.

Politikken sendes i hering efter oktober-mederakken og behandles endeligt i Fritids- og Kulturudvalget og Byradet pa
december-maderakken.

Bilag
Opleg til Integrationspolitik 2020-2026 pr. 29.08.19.pdf
Horingssvar Udsatteradet

Heringssvar Seniorrad



Punkt 5: I - Delegationsplan - Sundheds- og Omsorgscentret - AASU

19/15493
Baggrund

Sundheds- og Eldreudvalget varetager en raekke politikomréder og traeffer beslutninger i sager inden for hvert af disse
omrader. Andre beslutninger traeffes af Byréadet eller delegeres til administrationen.

Administrationen prasenterer i denne sag fordeling af beslutningskompetencer indenfor Aldre- og Sundhedsudvalgets
bevillingsomrade.

Indstilling

At Eldre- og Sundhedsudvalget, @konomiudvalget og Byrddet godkender delegationsplan.

Beslutning Aldre- og Sundhedsudvalget den 04-09-2019

Administrationen traekker sagen.

Sagsfremstilling

Formélet med en delegationsplan er at tydeliggere, hvem der har beslutningskompetencen inden for hvilke omrader under
Zldre- og Sundhedsudvalgets politikomrader. Det har betydning for hvem, der inddrages i hvilke beslutninger, og om
Zldre- og Sundhedsudvalget for eksempel kan treeffe en beslutning, eller om beslutningen skal treeffes 1 Byradet.

o Aldre- og Sundhedsudvalget varetager:

¢ Den umiddelbare forvaltning af kommunens opgaver pa a&ldreomradet, genoptrenings-omradet samt
hjelpemiddelomradet.

¢ Forvaltning af kommunens opgaver med hensyn til forebyggelse og evrige sundhedsopgaver over for voksne,
herunder @ldre.

o Samarbejdet med private og selvejende institutioner inden for udvalgets omrade.

e Opgaver vedrerende hjelpemidler og boligindretning.

Delegering af den politiske beslutningskompetence folger nedenstaende tre overordnede principper.

¢ Beslutninger der har skonomiske konsekvenser, bergrer storre strategiske indsatser, samt principielle beslutninger
varetages af Byradet. Det vil sige, at det er Byradet der treeffer beslutning om a&ldreomradets kvalitetsstandarder,
politikker inden for @ldre og sundhedsomradet, samt indsatser der ikke kan atholdes indenfor udvalgets
bevillingsramme.

¢ Beslutninger der ikke indebaerer en gkonomisk forpligtelse for Heje-Taastrup Kommune, men vedrerer
prioriteringer og faglige indsatser, varetages af Aldre- og Sundhedsudvalget. Det vil sige, at fagudvalget kan treeffe
beslutninger, der giver faglig retning til driften, samt beslutninger om udmentning af budgetposter, sa lenge
beslutningerne treeffes indenfor bevillingens ramme (gelder bade den gkonomiske ramme og hensigten med
bevillingen). Udvalget kan treeffe beslutning om udmentning af §79 puljen og Sundhedsfremmepuljen, men
udvalget kan ikke beslutte at anvende de to puljer til andet formal end det forméal som Byradet har truffet beslutning
om.

¢ Beslutninger der relaterer sig til sagsbehandling, individuelle borgersager, samt den daglige drift af tilbud inden for
de enkelte bevillinger, varetages som princip af administrationen. Det vil sige, at det er administrationen, der treeffer
afgoarelser/bevilger af ydelser i henhold til lovgrundlag, geeldende kvalitetsstandarder, budget og bevillingens
hensigt.

Administrationen har gennemgéet og beskrevet den nuvaerende kompetencefordeling der er vedlagt i bilag.
Bilag

Beslutningskompetence i SUOC



Punkt 6: I - Oget sagstal og personaleressourcer pa ldre- og
sundhedsomradet - A£SU

18/4675
Baggrund

Aldre- og Sundhedsudvalget er i perioden oktober 2018 -marts 2019 lgbende blevet orienteret om, at der har veret tilfort
midlertidige ressourcer til sagsbehandling i forbindelse med at sagsbehandlingsfristerne har veret udfordret pa grund af
storre implementeringsopgaver. Samtidig ses ogsa en stigende sagsmangde, som det har vist sig, at det ikke er muligt at
imedekomme alene med effektiviseringstiltag indenfor den eksisterende personalenormering. Nedenfor prasenteres
problemstillingen.

Indstilling
At Eldre- og Sundhedsudvalget, @konomiudvalget og Byradet godkender enten, at

1. opnormere de administrative ressourcer svarende til 1,6 mio. kr. i lensum, som finansieres af kassen.

2. der udarbejdes et budgetudvidelsesforslag, som oversendes til budgetforhandlingerne.

3. direktionen anmodes om at fremlegge losningsforslag indenfor den nuvarende administrative lonsum for
Okonomiudvalget.

Der blev udleveret heringssvar fra Seniorradet.

Beslutning Aldre- og Sundhedsudvalget den 04-09-2019

A (3) stiller endringsforslag om at godkende indstillingspunkt 2, og @ndre indstillingspunkt 3 til: “ direktionen anmodes
om at finde alternative lgsningsforslag”. C (4) stemmer imod. Dermed faldt forslaget.

Udvalget indstiller punkt 3. Direktionen anmodes om en hurtig afklaring. Udvalget ensker at folge dette tat.

Sagsfremstilling

Aldre- og Sundhedsudvalget blev i oktober 2018 orienteret om de udfordringer, der har vaeret omkring
sagsbehandlingstiderne i forbindelse med implementeringen af nyt elektronisk omsorgssystem. Denne udfordring blev
lost 1 2018 gennem projektmidler afsat til implementering af det nye omsorgssystem. 1 2019 er udfordringen i de ferste 3
maneder imgdekommet ved en midlertidig omprioritering af personaleressourcer, s& sagsbehandlingsfristerne igen kunne
overholdes fra marts 2019.

Ligeledes godkendte Byradet i maj 2019 en &ndring af sagsbehandlingsfristerne pa tre omréder (serligt komplekse
boligeendringer og hjeelpemidler samt handicapbiler), hvor involvering af eksterne parter beted, at de tidligere
sagsbehandlingsfrister, ikke modsvarede den reelle sagsbehandlingstid. Efter Byradets beslutning har administrationen
rettet henvendelse til relevante samarbejdspartnere med henblik pa at afdeekke, hvilke muligheder der er for at nedbringe
sagsbehandlingstiden pa de navnte omrader. Der afventes fortsat en tilbagemelding.

Imidlertid har den efterfolgende periode vist, at der fortsat er en udfordring med at overholde sagsbehandlingsfristerne
idet der fortsat er en markant stigning i antallet af sager og henvendelser de seneste ar. Det betyder at den samlede
mangde af opgaver pa omradet er gget veesentligt.

Udvikling i sager og henvendelser

Samlet set er antallet af henvendelser steget med 48 % fra 2015 — 2018 som tabellen nedenfor viser. Med henvendelser
henvises der til hver gang en borger kontakter til visitationen, dvs. ansegninger, telefonopkald, mail og lignende.



2015 2016 2017 2018

Antal henvendelser 7.477 7.860 9.191 11.122*

*1 2018 var det kun muligt at traekke data for perioden 01-01-2018 — 31-8-2018, pé grund af overgangen til nyt IT-system.
Tallet er baseret pa en fremskrivning af antallet ud fra denne periode hvor der var 7.415 henvendelser.

Stigningen skyldes dels den demografiske udvikling, hvor der fra 2015-2018 ses en stigning i antallet af borgere pa 65+
pa 478 fra 8.279 til 8.757, hvoraf 202 er 80+.

Samtidig ses der en stigning i andelen af henvendelser, hvor borgere sgger rad og vejledning, i forbindelse med en
igangvaerende sag, forud for en ansegning eller vedrerende stottemuligheder pa tvaers af fagomrader.

Sagsudviklingen folges fortsat ngje og der ses fortsat en stigning i sager. Sagsbehandlingstiderne er séledes endnu engang
vanskelige at overholde pa flere omrader, trods lebende fokus pé optimering af sagsbehandlingen.

Nedenstaende tabel viser udviklingen i antal ansegninger de sidste fire mineder. Tallene er udtryk for det aktuelle antal
igangvarende sager registreret omkring den forste i hver maned. Det er endnu ikke muligt at treekke systematisk data over
antal sager, gennemsnitlig sagsbehandlingstid og lignende, idet det, grundet tekniske udfordringer, ikke er muligt at
genere data i den nye omsorgsjournal. Det forventes at f4 mulighed for dette i september 2019, hvorefter det vil indga i
ledelsesinformationen.

Igangverende ansegninger

2019 ;iorﬂ ilaj j3ﬁni -l ?t ijirlliing t-april=
Plejebolig 13 9 8 8 -5
Aldrebolig 8 11 9 21 13
Praktisk hjelp 29 38 43 52 23
Traening 27 16 18 22 -5
Handicapbiler 23 25 22 25 2
Boligendringer 8 16 13 20 12
Forbrugsgoder 4 3 3 2 2
Hjelpemidler 46 65 79 109 63
E;’E;ﬁ‘;gfer 172 312 293 226 54
I alt** 330 495 488 485 155

**Det ber bemerkes, at der er stor forskel pa sagsbehandlingstiden for forskellige typer af ansggninger. Derfor skal det
samlede tal ikke ses som et udtryk for den samlede opgavemangde. Ligeledes behandles en raekke sager, herunder akutte
sager og sager om personlig pleje fra dag til dag eller inden for f4 dage. En stor del af disse sager fremgar séledes ikke af
tabellen.



Nedenfor ses udviklingen i sager, hvor sagsbehandlingsfristen er overskredet i relation til det samlede antal ansegninger
ved den forste i hver maned, fordelt pa hjelpemiddelomréadet og visitationsomradet (boliger og hjemmepleje). Pa
udvalgsmedet den 20-08-2019 i gkonomiudvalget prasenteres desuden en samlet fremstilling om sagsbehandlingsfrister
pa de sociale omrader, med udvalgte fokuspunkter herunder kropsbérne hjelpemidler, &ldre- og plejeboliger.

Overskredne sager / samlet antal ansggninger

1. maj
1. april 2019 1. juni 1. juli
2019 2019 2019
Hijeelpemidler (inklusiv 118/253 149/421 119/343 81/185
kropsbérne)
Visitation 777 10/99 46778 12 /103

Udover at der ses flere henvendelser, er kompleksiteten i ansegningerne steget, blandt andet fordi der er et eget krav til
helhedssagsbehandling, sa sagsbehandleren skal behandle ansggningen bredere, for at leve op til vejledningspligten. Det
betyder, at en ansegning typisk krever flere og mere specialiserede ressourcer at handtere. For ansegninger om iser
praktisk hjalp, vil kompleksiteten forventeligt stige yderligere pa grund af nye principafgerelser fra Ankestyrelsen, som
orienteret om pé dette udvalgsmede. Disse vil for eksempel betyde at flere anseggninger, der tidligere kunne handteres
telefonisk, kraever et hjemmebesog. Samtidig ses der en tendens til at flere borgere og péarerende er mere oplyste og derfor
i storre omfang sager vejledning. Derfor er der ogsé blevet opgraderet pa dette omrade. Det stigende antal sager betyder
samtidig, at maengden af afledte administrative opgaver, for eksempel fakturering, er oget.

Nar en borger bliver bevilget hjemmepleje eller andre ydelser, skal deres behov for stette revurderes lebende, mindst en
gang om dret. [ 2016 blev der i en etérig periode tilfert to arsveerk til at lase denne opgave. Derfor blev alle sager
revurderet i den periode. Samtidigt blev der i 2017 tilfert en ressource til lebende revisitering, men opgaven med at
revurdere sager har i en midlertidig periode veaeret nedprioriteret for at imedekomme den egede sagsmangde. Fremadrettet
vil det veere nedvendigt at afsaette medarbejderressourcer til dette igen, hvilket vil have betydning for evrige opgaver,
herunder ogsa sagsbehandlingstiden for nye ansggninger.

Gennemforte effektiviseringer

For at imgdekomme ovenstdende udfordringer, har administrationen i de seneste ar foretaget en rackke effektiviseringer pa
omridet. Medarbejderne involveres systematisk i lobende at identificere uhensigtsmassige arbejdsgange og muligheder
for at effektivisere.

Dette gaelder blandt andet en omorganisering, hvor komplekse og lettere sager varetages af to forskellige teams, hvilket
har styrket prioriteringen af opgaverne og sikrer, at en stor del af de lettere sager kan afklares med det samme.

Der er ligeledes foretaget en reekke omorganiseringer i de enkelte teams, fagfaellesskaber og distrikter s& de i hgjere grad
kan lese hinandens opgaver, for at sager ikke er athaengige af én sagsbehandler og sa tiden kan prioriteres, der hvor der er
det storste behov. I den forbindelse

har der ogséa varet fokus pa at have de rette medarbejderkompetencer og hvordan de bringes bedst i spil.



Der har desuden varet serligt fokus pa de omrader, hvor sagsbehandlingen er sarligt kompleks, herunder bilsager og
koordinationen omkring udskrivelser, ligesom behandlende terapeuter har faet mulighed for at bevilge sma hjelpemidler
direkte.

Afdelingen har en lav personaleomsatning, ligesom sygefravaret ligger under maltallet. Dette ses som et udtryk for en
hej social kapital og ogsé hej effektivitet. Der er kontinuerligt fokus pa at sikre hgj social kapital og et godt arbejdsmilje.

Sagsbehandlingstiderne falges teet for at sikre ledelsesoverblik og den bedst mulige prioritering af opgaverne.

Kommende effektiviseringer
Der arbejdes forsat pa at effektivisere arbejdsgangene omkring sagsbehandling.

Aktuelt drejer det sig iseer om at give borgerne bedre muligheder for at sege elektronisk pé en reekke omréder, for at lette
arbejdsgangene omkring disse og oge fleksibiliteten. Dette implementeres fra august 2019.

Ligeledes arbejdes der pa et samarbejde med Borger- og Arbejdsmarkedscentret omkring telefoniske henvendelser, for at
frigive tid til sagsbehandling i de perioder, hvor der er f4 henvendelser.

Medarbejderne er fortsat involveret i lobende at identificere uhensigtsmessige arbejdsgange og effektiviseringspotentialer
i form af forenklingsprojektet i centret.

Medarbejderressourcer og normering

Pé trods af ovenstidende effektiviseringstiltag vurderer administrationen, at de nuvarende medarbejderressourcer ikke er
tilstreekkeligt til at lose den samlede opgavemangde, der fortsat er stigende, hvilket formentligt ogsa hanger sammen med
en pget demografi pd aldreomréadet.

Der er ansat 19,3 medarbejdere til at lose myndighedsafgerelserne pa @ldreomradet, som er et omrédde med stigende
demografi og et markant antal egende henvendelser. Omradet aktivitetsstyres ikke som det gvrige @ldreomrade.
Myndighedsomradet blev i 2015 opnormeret med en fast stilling i til at varetage hjerneskadeomradet og i 2017 blev der
opnormeret med en fast stilling til revisitationer.

Nedenstéende skema viser den aktuelle normering i arsveaerk, sammenlignet med udvalgte kommuner, der er
sammenlignelige i forhold til alderssammensatning. Dog er Gladsaxe kommune i kommunesocialgruppe tre, mens Haje-
Taastrup kommune og Brondby kommune er i kommunesocialgruppe fire. Som det fremgar i skemaet, er normeringen i
Hgje-Taastrup en del lavere end i Brondby, der er mest sammenlignelig i forhold til kommunesocialgruppe og demografi.

Brendby Gladsaxe  Hgje-Taastrup



Hjalpemidler 4,75 6,1 6,3

Kropsbérne hjzlpemidler 4,33%A* 2 3,3
Personligpleje og praktisk hjelp

(treening, @ldreboliger og 6,70 10,2 5,8
plejeboliger)

Bilsager Hkk 1,5 1,2
Udskrivningskoordinatorer 2,91 4 3,1
Normering i alt 18,68 23,8 19,3
Indbyggerantal 35.541 69.681 50.676
antal indbyggere pr medarbejder 1902,6 2919 2625,7

Antal @ldre (65+%***) pr.
medarbejder

Antal éarlige henvendelser/sager

321,1 479,2 451,55

11.22212018. Kan
Kan ikke  Kan ikke ikke opgeres for 2019
opgeres opgores pa nuverende
tidspunkt.

***Det kan vere vanskeligt at ssmmenligne de enkelte omrader, da opgaver er fordelt forskelligt i de forskellige
kommuner. For eksempel varetages bilsagsbehandlingen i Brendby under kropsbéarne hjelpemidler.

**%* For Gladsaxe kommune udregnes for &ldre pa 67+)

Konklusion

Administrationen foreslar, at der til budget 2020 udarbejdes budgetforslag til at sikre at sagsbehandlingsfristen kan
overholdes, bade hvad angér personale og fysisk placering. Forslaget sker pa baggrund af folgende:

[ )

En lgbende stigning i antal sager og henvendelser, samt storre kompleksitet i sagsbehandlingen

Der er lobende foretaget en raekke effektiviseringer pa omradet. Det vurderes at det pa nuvarende tidspunkt ikke er
muligt at seette yderligere effektiviseringstiltag i veerk udover de allerede planlagte.

Afdelingens sygefravaer er under méltallet og personaleomsatningen er lav og det er derfor ikke muligt at finde
vasentligt flere medarbejderressourcer ved at senke sygefraver eller lignende.

Normeringen pa omradet er lavere end i Brendby, der vurderes at vaeere sammenlignelig pa relevante parametre.

Okonomi

Indenfor Aldre- og Sundhedsomradets budget, er det ikke muligt at anvise budgetramme til at sikre at
sagsbehandlingsfristen kan overholdes. De arlige omkostninger til en sagsbehandler udger gennemsnitligt 533.000 kr. Det
vurderes, at der er behov for yderligere tre fuldtidsstillinger, svarende til cirka 1.600.000 kr. arligt.

Bilag

Heringssvar Seniorradet



Punkt 7: Meddelelser til og fra administrationen - september 2019

19/216
Baggrund

Bestillinger fra udvalget

1) Der er enighed om, at dialogmedet fastholdes i nuveerende form, men evalueres efter atholdelsen 07-10-2019.

2) Budgetforudsetningerne for budgetforslaget vedr. snerydning som er vedtaget i budgetforlig 2019 eftersendes til
udvalget.

3) Notat vedr. snerydning der er udleveret til udvalget bliver offentliggjort.

3) Administrationen orienterer om, at det ikke er muligt at finde finansiering til livsstils-appen Liva. Hvis der er et politisk
onske herom, skal det hindteres i budgetprocessen ved spargsmal/svar.

Bilag

Notat vedr. snerydning
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