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Punkt 9: Introduktion til serviceområderne inden for Social- og
Sundhedsudvalgets ressortområde

27.00.00-A00-3-22

Kommunikation

DIR BFU SOS BSK KFU BYB MIN ØKE BYR

x
Øvrige sagsbehandlere: -

Resume
Social- og Sundhedsudvalget introduceres til ressortområdet.

Sagsfremstilling
På mødet 26. januar 2022 gav Direktøren for Social, Sundhed og Beskæftigelse Social- og Sundhedsudvalget en generel
introduktion til serviceområderne 13 Handicap og Psykiatri og 18 Sundhed og Ældre, som tilsammen udgør udvalgets
ressortområde.

På dette møde introducerer Chefen for Handicap og Psykiatri og Chefen for Sundhed og Ældre Social- og
Sundhedsudvalget mere detaljeret til de respektive serviceområder. I præsentationen på Sundhed og Ældre-området
deltager desuden cheferne for Visitationsenheden, Sundhedsfremme, Træning og Hjælpemidler, Hjemmepleje og
Sygepleje samt Plejecentre.

Direktøren for Social, Sundhed og Beskæftigelse indstiller,

at orienteringen tages til efterretning.

Beslutning
Til efterretning.



Punkt 10: Godkendelse af 'Sammen om Recovery. Bærende principper for
samarbejde i den kommunale psykiatri i Herning Kommune'.

27.00.00-P22-1-21

Kommunikation

DIR BFU SOS BSK KFU BYB MIN ØKE BYR

X
Øvrige sagsbehandlere: -

Resume
Social- og Sundhedsudvalget godkendte på mødet den 16. juni 2021, punkt 51, kommissoriet for udarbejdelse af bærende
principper for recovery (helingsproces) i den kommunale psykiatri. De bærende principper har til formål:

at etablere recovery som den fælles tilgang til og tydelige retning for samarbejdet med mennesker med psykiske
lidelser og
at fastslå, at recovery-orientering er vejen frem for Herning Kommunes psykiatri og for dem, som den kommunale
psykiatri samarbejder med.

Social- og Sundhedsudvalget besluttede på mødet den 24. november 2021, punkt 95, at sende et udkast til de bærende
principper i høring. Efter høringsperioden præsenteres Social- og Sundhedsudvalget her for det endelige udkast til de
bærende principper, med henblik på 2. behandling og godkendelse.

Sagsfremstilling
De bærende principper har fået titlen 'Sammen om recovery'. Sammen om recovery er udarbejdet med afsæt i Handicap
og Psykiatris projekt 'Styrmand i eget liv'. Styrmand i eget liv er et metodeafprøvningsprojekt, som gennemføres i
samarbejde med Socialstyrelsen. I projektet afprøves tilgange og metoder, som skal øge mulighederne for, at mennesker
med psykiske lidelser kan komme sig helt eller delvist og få et tilfredsstillende liv. Begrebet 'recovery' betegner denne
helingsproces og sætter fokus på, at psykiske lidelser ikke nødvendigvis er kroniske.

Produktet
De bærende principper har fået titlen 'Sammen om recovery'. 'Sammen om recovery' udstikker en tydelig retning for de
kommende års udvikling af den kommunale psykiatri - og er formuleret i nutid for at forpligte til handling.

'Sammen om recovery' indeholder fire bærende principper:

Du kender dig selv bedst - så vi tager udgangspunkt i dine erfaringer, håb og ønsker for fremtiden
Alle bidrager - så hjælp findes mange steder og hos mange mennesker
Vi samarbejder - så vi tager initiativ til samarbejde og har tiltro til andres bidrag
Vi giver hjælp der virker - så du får den hjælp du har brug for, når du har brug for den

Hvert princip er uddybet i en række målsætninger og er illustreret af tre udsagn fra borgere, medarbejdere og andre
mennesker i borgernes omgivelser, som har medvirket i samskabelsen af de bærende principper.

Endeligt udkast til 'Sammen om recovery' ses i bilag 1.

Processen
I udarbejdelsen af 'Sammen om recovery', er der lagt vægt på at involvere borgere, pårørende, interesseorganisationer,
medarbejdere samt andre personer og grupper med interesse i psykiatriområdet. Involveringen skulle sikre bredt
engagement i samskabelsen og kvalificeringen af psykiatriområdets velfærdsydelser for borgerne. Målet har været, at de
bærende principper for recovery i den kommunale psykiatri opleves vedkommende og relevante for både borgere,
samarbejdspartnere, medarbejdere og politikere.

Involveringen er sket gennem nedenstående aktiviteter, som er gennemført i løbet af august-september 2021. Aktiviteterne
har alle haft til formål at skabe input til den endelige formulering og udformning af de bærende principper.



Dialogmøder: Der er gennemført to dialogmøder med deltagelse af i alt ca. 110 personer. På møderne bidrog
deltagerne med deres holdninger til, hvad der er vigtigt i forhold til de fire ovennævnte temaer og gav deres input
til, hvordan der kan arbejdes videre med de bærende principper.
Digital spørgeskemaundersøgelse: 179 personer har (helt eller delvist) gennemført et kort digitalt spørgeskema med
spørgsmål om 1) erfaring med den kommunale psykiatri, 2) hvad der er vigtigt i samarbejdet mellem borgere og
den kommunale psykiatri samt 3) en vurdering af Socialstyrelsens otte principper for recovery-orienteret
rehabilitering.
Interviews: 10 personer har gennemført kvalitative interview med spørgsmål om, 1) erfaring med den kommunale
psykiatri, 2) hvad der er vigtigt i samarbejdet mellem borgere og den kommunale psykiatri.
Drøftelser i MED-systemet: De fire temaer er blevet drøftet i psykiatriområdets LokalMED. Her har medarbejderne
givet deres input til indhold i de bærende princippers fire foreløbige temaer samt input til vigtige perspektiver i det
videre arbejde med de fire temaer.

Udkast til 'Sammen om recovery' har løbende været til kommentering hos nogle af de mennesker, som principperne først
og fremmest vedkommer - borgere som selv er i berøring med den kommunale psykiatri.

Høringsprocessen
'Sammen om recovery' har været i høring i perioden 1.december 2021 - 21. januar 2022. Muligheden for at indgive
høringssvar har være annonceret på Herning Kommunes hjemmeside. Udvalgte høringsparter er blevet orienteret direkte
om høringen. Gennem 'Styrmandsposten', som er den kommunale psykiatris nyhedsbrev om projekt 'Styrmand i eget liv',
er en bred kreds af personer med interesse for psykiatri blevet orienteret om muligheden for at indgive høringssvar. Alle
deltagere i dialogmøderne (august 2021) er blevet inviteret til dels at indgive høringssvar, dels at deltage i online
præsentationsmøder om 'Sammen om recovery' i januar 2022.

Der er modtaget 12 skriftlige høringssvar/bemærkninger. De er læst igennem og drøftet administrativt. Høringssvar
fremgår af bilag 2. 16 personer har deltaget i præsentationsmøderne. Bemærkninger fra præsentationsmøderne fremgår af
bilag 3.

Høringssvar og bemærkninger på præsentationsmøderne udtrykker generelt opbakning til 'Sammen om recovery' - både til
processen og til produktet. Der er opbakning til det at arbejde mere recoveryorienteret og der udtrykkes opbakning til og
interesse for fremtidigt samarbejde med afsæt i 'Sammen om recovery'.

Nogle høringssvar indeholder konkrete forslag om nye tiltag eller indsatser. Forvaltningen vurderer, at de konkrete forslag
ikke skal indarbejdes i de bærende principper, men de alle skal vurderes og evt. udmøntes som en del af den fremtidige
udvikling af den kommunale psykiatri. En del af forslagene er i fuld overensstemmelse med de bærende principper og
nogle er allerede en del af prøvehandlingerne i projekt Styrmand i eget liv.

Nogle input fra høringssvar og præsentationsmøder har ført til sproglige og grafiske justeringer af 'Sammen om recovery',
så den bliver lettere at tilgå. På side 3 er teksten afkortet. På side 4 er der tilføjet en forklarende tekst, mens ordlisten er
tilpasset med henblik på øget overensstemmelse mellem ordlisten og de fire principper.

Den videre proces
Efter politisk godkendelse af 'Sammen om recovery' forestår et omfattende arbejde med at udmønte den bærende
principper i den kommunale psykiatri - både i den daglige praksis og i den mere overordnede udvikling af området. En
stor del af dette arbejde vil ske som en del af projekt 'Styrmand i eget liv', mens andet udmøntes som særskilte
udviklingsopgaver.
Udmøntning af forhold som forudsætter en politisk stillingtagen og prioritering vil blive forelagt Social- og
Sundhedsudvalget.

Direktøren for Social, Sundhed og Beskæftigelse indstiller,

at 'Sammen om recovery' godkendes

at forvaltningen arbejder videre med at udmøntning af 'Sammen om recovery' i
samarbejde med den kommunale psykiatris samarbejdspartnere.

Beslutning
Godkendt som indstillet.

Bilag



Sammen om recovery - endeligt udkast til politisk behandling

Høringssvar til Sammen om recovery.pdf

Notat - præsentationsmøder om sammen om recovery - 11.1.2022.docx



Punkt 11: Orientering om status på indførelsen af moduler på
handicapområdets dagtilbud

27.54.08-P05-1-20

Kommunikation

DIR BFU SOS BSK KFU BYB MIN ØKE BYR

X
Øvrige sagsbehandlere: Steen Holk Bank

Resume
På Social- og Sundhedsudvalgets mødet den 29. maj 2019, punkt 57, besluttede udvalget, at dagtilbud i Handicap skulle
differentieres, så bevillinger og tilbud bedre kan tilpasses borgernes individuelle behov for aktivitet i hverdagen. På
Social- og Sundhedsudvalgets møde den 27. november 2019, punkt 111, godkendte udvalget nye modul- og
serviceniveaubeskrivelser for dagtilbuddene i Handicap.

Udvalget blev orienteret om status på omlægningen primo 2021 og besluttede i den forbindelse, at der skulle fremlægges
status primo 2022.

Sagsfremstilling
Omlægningen af dagtilbuddene på handicapområdet indebærer:

Der er mulighed for indskrivning af borgerne på 1-5 moduler, svarende til 1-5 fremmødedage pr uge. Tidligere var
der mulighed for indskrivning på hel- eller halvtidspladser.
Alle indskrivninger sker fortsat efter individuelle og konkrete vurderinger og gældende lovgivning om klageadgang
for borgerne.

Modulerne har til formål at give mulighed for at tilrettelægge individuelle forløb, hvor borgerne bevilges det antal dage i
dagtilbud, som understøtter borgerens samlede indsatsplan og skaber bedst mulig sammenhæng mellem indsatserne i
dagtilbud og fx botilbud, bostøtte eller fritid.

Status på anvendelsen af de fem moduler – interne dagtilbud
Modulerne er taget i brug på Tre Birke, Herning og Aktivitetshuset Vildbjerg i 2020, og på Birkelund og Kridthuset,
begge i Herning i 2021.

Der er siden 2020 sket en stigning i antallet af borgere, som er visiteret til handicapområdets dagtilbud:

Jan. 2020: 141
Jan. 2021: 153
Nov. 2021: 165

I tabellen herunder ses antallet af borgere, som er indskrevet på de fire dagtilbud, fordelt på de fem moduler i hhv. januar
2022 og november 2021.

Modul 5 Modul 4 Modul 3 Modul 2 Modul 1

Jan. Nov. Jan. Nov. Jan. Nov. Jan. Nov. Jan. Nov.

Tre Birke 32 31 38 41 16 19 1 2 1 1

Aktivitetshuset
Vildbjerg

12 11 6 9 4 5 1 1 0 0

Birkelund 12 16 4 4 5 6 0 0 0 0



Kridthuset 19 19 0 0 0 0 0 0 0 0

I alt 77 77 48 54 25 30 2 3 1 1

Ændring - +6 +5 +1 -

Fokus på eksterne dagtilbud
Serviceniveauet er gældende for alle herningborgere. Derfor har Handicap og Psykiatri i 2021 et særligt fokus på borgere i
dagtilbud, som ikke drives af Herning Kommune - fx borgere med bo-og dagtilbud i andre kommuner eller i regionale
tilbud - så de borgeres dagtilbud så vidt muligt tilpasses Herning Kommunes serviceniveau.

Rådgiverne har haft særligt fokus på dagtilbud på ordinære opfølgningsmøder med borgere som både har botilbud og
dagtilbud i eksterne tilbud. Disse møder holdes hvert andet år i længerevarende botilbud, oftere i midlertidige botilbud.

Rådgivernes særlige fokus:

Indebærer fokus på borgernes brug af nuværende bevillinger
Indebærer fokus på borgernes behov for/ønske om at komme i et dagtilbud
Har ført til ændringer i form af eksempelvis ændring fra fuldtidsplads til deltidsplads og forhandling af priser for
dagtilbud ifm. at borgere har ’hjemmedage’ i botilbuddet. Forhandlingen kan dog være vanskelig, da flere
hjemmedage kan øge prisen for botilbud.

Bemærkninger fra SektorMED Handicap og Psykiatri
Medarbejdersiden i SektorMED Handicap og Psykiatri gør opmærksom på, at stigningen i det samlede antal borgere i
dagtilbuddene opleves som et betydeligt pres på den faglige indsats og på arbejdsmiljøet. Ligeledes påvirker det øgede
antal borgere med dagtilbud på modul 3 og 4 den faglige indsats og arbejdsmiljøet i botilbuddene, hvor flere borgere har
'hjemmedage' og dermed opholder sig i botilbuddene i dagtimerne.

Økonomi
Interne tilbud
Det fremgik af sagsfremstillingen til Social- og Sundhedsudvalgets møde den 27. november 2019, at modulindskrivninger
medfører, at belægningen på de enkelte dagtilbud mindskes, og at der derfor løbende skal driftsjusteres. Driftsjustering
indebærer, at budgettet øges, når aktiviteten stiger, og budgettet reduceres, når aktiviteten falder.

Forud for indførelsen af modulerne blev der beregnet en forventet besparelse på ca. 1 mio. kr. For at sikre midler til en
god overgang til det nye serviceniveau blev dagtilbuddenes budgetter i 2021 ikke reduceret med 1 mio. kr., men med
749.000 kr.

I overgangen fra budget 2021 til budget 2022 reduceres dagtilbuddenes budgetter med yderligere 140.000 kr., ud fra den
nuværende sammensætning af pladser.

På Tre Birke er der set en årlig kørselsbesparelse på 65.000 kr. som følge af modulindskrivningen.

Eksterne tilbud
Det særlige fokus har resulteret i en reduceret udgift til eksterne dagtilbud på 146.000 kr.

Direktøren for Social, Sundhed og Beskæftigelse indstiller,

at orienteringen tages til efterretning

at sagen sendes til orientering i Handicaprådet.

Beslutning
Godkendt som indstillet.



Punkt 12: Tiltag afledt af rekrutteringsudfordringer i Sundhed og Ældre

27.00.00-A00-9-21

Kommunikation

DIR FOU BFU SOS BSK KFU BYB MIN ØKE BYR

x
Øvrige sagsbehandlere: -

Resume
I Sundhed og Ældre har rekruttering af særligt social- og sundhedspersonale (SOSU-personale) været en presserende
udfordring gennem hele 2021, og det forventes fortsat at være en udfordring i de kommende år.

I denne sag redegøres for tiltag, der er igangsat på kort sigt for at sikre driften i Sundhed og Ældre.

De strategiske tiltag for at sikre rekruttering og fastholdelse på længere sigt bliver genstand for en temadrøftelse på mødet
i Social- og Sundhedsudvalget i marts 2022.

Sagsfremstilling
Rekrutteringsudfordringerne i Sundhed og Ældre er taget til i løbet af 2021. Mangel på især faglært SOSU-personale
udfordrer det nuværende serviceniveau, hvilket er utilfredsstillende både for borgere, pårørende og medarbejdere. På
nuværende tidspunkt er der 34 ubesatte stillinger i hjemmeplejen og på plejecentrene.

Der har i de seneste år i stigende grad været behov for, at ansætte ufaglært personale i vakante stillinger. På nuværende
tidspunkt udgør andelen af ufaglært personale omregnet til fuldtidsstillinger cirka 12 % af det samlede antal SOSU-
medarbejdere i hjemmeplejen og på plejecentrene.

Når andelen af ufaglærte er høj, er det oftere nødvendigt at kalde faglært SOSU-personale ind til dækning af vagter ved
sygdom m.m. På grund af vagttillæg medfører dette en større udgift til løn og fordyrer indsatsen. Der trækkes så meget på
de faglærte medarbejdere, at det slider på dem, hvilket kan påvirke sygefraværet.

Hertil kommer, at oplæring af ufaglært personale tager længere tid end oplæring af faglært personale. Der er
arbejdsopgaver, som ufaglærte medarbejdere ikke kan eller må tage del i, og som derfor medfører flere opgaver til de
faglærte medarbejdere. Der er i både hjemmeplejen og på plejecentrene en høj personaleomsætning blandt ufaglærte,
hvilket kræver, at faglært personale bruger flere ressourcer på oplæring af ufaglærte kolleger.

Det opleves, at det bliver sværere at få dækket de nødvendige vagter fra dag til dag. Når der fx ikke kan findes dækning
for en aftenvagt, er udførelse af helt nødvendige og livsvigtige opgaver udfordret.

I Sundhed og Ældre er iværksat en række konkrete tiltag for at imødegå de udfordringer, der i det daglige følger med
rekrutteringsvanskelighederne og for fortsat at sikre levering af hjælp til borgerne, fx:

Aftale med fagforbundet FOA (Fag og Arbejde) om frivilligt ekstraarbejde (FEA). Sundhed og Ældre har indgået
en aftale med FOA om frivilligt ekstraarbejde hen over sommerferien 2021 og i december-januar 2021/2022.
Aftalen indebærer, at medarbejderne får en økonomisk bonus for at tage ekstra vagter.

Aftale med fagforbundet DSR (Dansk Sygeplejeråd) om fastholdelsestillæg til sygeplejersker på plejecentre og
rehabiliteringscenter.

Bemandingen af ergo- og fysioterapeuter øges i hjemmeplejen, da det kan støtte op om og i et vist omfang erstatte
SOSU-personale. Hertil kommer, at rehabiliteringsforløb for borgere i eget hjem overtages af ergo- og
fysioterapeuter for at frigøre medarbejderressourcer i hjemmeplejen. Ergo- og fysioterapeuter er lønmæssigt dyrere
end SOSU-medarbejdere.



Tilstedeværelse af ergo- og fysioterapeuter i hjemmeplejen og på plejecentrene øges, så der opnås en højere grad af
tværfaglig indsats og samarbejde mellem ergo- og fysioterapeuter og SOSU-medarbejdere. Det understøtter den
rehabiliterende indsats omkring borgerne og gør borgerne mere selvhjulpne, øger kompetenceniveauet blandt
plejepersonalet og sikrer et godt arbejdsmiljø med attraktive arbejdspladser.

Tidligere har strategien været at uddelegere opgaver fra hjemmesygeplejen til SOSU-medarbejdere, hvor opgaverne
med den rette oplæring kunne løses billigere. Dette har tidligere bidraget til, at Sundhed og Ældre kunne imødegå
presset fra det nære sundhedsvæsen, hvor der opleves en opgaveglidning fra sygehusvæsenet til kommunerne. Det
er nu nødvendigt at flytte opgaver tilbage til hjemmesygeplejen for at sikre, at opgaverne løses med de nødvendige
kompetencer.

Alle relevante faglærte ansøgere til stillinger på plejecentre og i sygeplejen ansættes, også selvom der på
ansøgningstidspunktet ikke er en ledig stilling.

Der er således iværksat en række kompenserende handlinger for at opretholde det politisk vedtagne serviceniveau i
hjemmeplejen og på plejecentre, hvilket medfører et højere udgiftsniveau. Der gives tillæg for ekstraarbejde, og dyrere
faggrupper bidrager til at løse opgaverne. Hertil anvendes flere vikarer og mere tid på oplæring af ufaglært personale,
hvilket er fordyrende for driften.

Direktøren for Social, Sundhed og Beskæftigelse indstiller,

at orienteringen tages til efterretning.

Beslutning
Til efterretning.



Punkt 13: Etablering af skærmede plejeboliger på Toftebo Plejecenter

27.42.00-P05-1-20

Kommunikation

DIR BFU SOS BSK KFU BYB MIN ØKE BYR

X
Øvrige sagsbehandlere: -

Resume
Sundhed og Ældre mangler kapacitet af skærmede plejeboliger til borgere med svær demenssygdom. Da seneste
plejeboligplan for perioden 2018-2028 blev udarbejdet, blev det aktuelle behov for skærmede plejeboliger vurderet til at
være ca. 70. Behovet for skærmede plejeboliger er stigende. Aktuelt rådes over 53 skærmede plejeboliger. Hertil råder
plejecentrene over seks midlertidige skærmede pladser og Rehabiliteringscentret over yderligere seks midlertidige pladser
til borgere med demenssygdom. Sidstnævnte er en midlertidig løsning grundet presset på de skærmede plejeboliger jf.
beslutning i Social- og Sundhedsudvalget den 15. december 2020 (punkt 113).

Imidlertid øges behovet for at anvende Rehabiliteringscentrets pladser som almindelige midlertidige pladser.

Det foreslås at omdanne syv almindelige plejeboliger til skærmede plejeboliger på Toftebo Plejecenter i Hammerum som
erstatning for de midlertidige skærmede pladser på Rehabiliteringscentret. Desuden arbejdes videre med at omdanne ti
ældreboliger på Toftebo Plejecenter til skærmede plejeboliger, ligesom det er politisk besluttet at etablere tolv skærmede
boliger på plejecentret Kildehøj i Vildbjerg.

Sagsfremstilling
Der har gennem en længere periode været arbejdet på at udvide antallet af skærmede boliger til borgere med svær
demenssygdom. Social- og Sundhedsudvalget besluttede den 17. juni 2020 (punkt 61) at omlægge fire almindelige
plejeboliger til demensboliger på plejecentret Fuglsangsø.

På Social- og Sundhedsudvalgsmødet den 15. december 2020 (punkt 113) blev udvalget forelagt presset på midlertidige
skærmede pladser på demensområdet, hvorfor udvalget besluttede at omlægge seks pladser på Rehabiliteringscentret til
midlertidige skærmede pladser til borgere med svær demenssygdom.

Der er fortsat et stort behov for en udvidelse af antallet af skærmede demensboliger. Ventelisten til skærmede
demensbolig udgør aktuelt 20 borgere. Hertil kommer borgere, som grundet ventelistesituationen er indplaceret i en
almindelig plejebolig frem for en skærmet demensbolig.

Plejecentret Toftebo i Hammerum har en afdeling med syv almindelige plejeboliger og tilhørende fællesfaciliteter, hvor
plejen og boligernes indretning uden ombygning kan tilpasses på en måde, der gør dem egnede som skærmede
plejeboliger.

Det foreslås derfor at etablere syv skærmede plejeboliger på Toftebo Plejecenter. Der indledes dialog med de nuværende
beboere, der tilbydes en anden bolig på Toftebo. Afdelingen vil således løbende blive etableret i takt med, at boligerne
bliver ledige til udlejning. I forbindelse med omdannelsen kan de seks midlertidige, skærmede pladser på
Rehabiliteringscentret igen anvendes til den oprindelige målgruppe som almindelige midlertidige pladser.

Driftsudgifterne til omlægningen af de syv pladser på Toftebo udgør 0,693 mio. kr. pr. år. Da indfasningen af boligerne vil
ske over tid, vil der ikke være helårsvirkning af udgiften i 2022. På grund af afsnittets relativt afsides beliggenhed langt
fra det eksisterende skærmede afsnit og på en anden etage end de almindelige plejeboliger er der et ekstra ressourcebehov
i dag- og aftenvagt, hvorfor udgiften reelt vil være højere.

Der vurderes at være etableringsudgifter for ca. 250.000 kr. til branddøre, afdækning af store vinduespartier,
udendørsfaciliteter m.m. Udgifterne afholdes indenfor budgetrammen for Serviceområde 18, Sundhed og Ældre.

Samtidigt arbejdes på en tidsplan for omdannelsen af ti ældreboliger til skærmede demensboliger på Toftebo Plejecenter.
Denne omlægning vil kræve ombygning. Udvalget præsenteres for tidsplan og økonomi, når disse afklaringer foreligger.



Derudover arbejdes der videre med etableringen af tolv skærmede pladser på plejecentret Kildehøj i Vildbjerg i
forbindelse med tilbygning i 2023, som Social- og Sundhedsudvalget behandlede på møde den 26. januar 2022 (punkt 4).

Direktøren for Social, Sundhed og Beskæftigelse indstiller,

at etablering af syv skærmede boliger på plejecentret Toftebo godkendes.

Beslutning
Godkendt som indstillet.



Punkt 14: Covid 19 – Ikke længere en samfundskritisk sygdom

83.15.07-K01-1-22

Kommunikation

DIR BFU SOS BSK KFU BYB MIN ØKE BYR

x
Øvrige sagsbehandlere: -

Resume
Selv om covid-19 ikke længere er en samfundskritisk sygdom er det fortsat vigtigt med smitteforebyggende tiltag for
social- og ældreområdet.

Der har været og er fortsat mange smittede medarbejdere, hvorfor der er driftsmæssige udfordringer, som håndteres
løbende.

Aftalen mellem Regeringen og KL om kompensation for corona-relaterede udgifter er fortsat gældende.

Sagsfremstilling
Covid-19 er ikke længere kategoriseret som en samfundskritisk sygdom. De restriktioner, der er udstedt med hjemmel i
epidemiloven, som er betinget af denne kategorisering, er ophørt den 1. februar 2022. Reglerne om coronarestriktioner på
social- og ældreområdet er ligeledes ophævet.

KL, Social- og Ældreministeriet og Epidemikommissionen opfordrer dog til, at kommunerne gør brug af bestemmelserne
om anstaltsforhold og opretholder kravet om, at besøgende på plejecentre skal vise coronapas og bruge mundbind. For
socialområdet vil principper om anstaltsforhold ikke kunne anvendes, her kan der alene opfordres til at have coronapas og
fortsat brug af mundbind. Herudover anbefales der på begge områder forebyggelse af smitte gennem Sundhedsstyrelsens
6 gode råd og regelmæssige tests.

Anstaltsforhold er et juridisk begreb for, at en offentlig myndighed uden lovhjemmel udsteder regler for en offentlig
institution om f.eks. en række smitteforebyggende tiltag.

Det er derfor administrativt besluttet at:

Der fortsat er krav om coronapas og mundbind for besøgende på plejecentre
Besøgende på sociale tilbud med sårbare mennesker opfordres til at have coronapas og brug af mundbind
Sundhedsstyrelsens anbefalinger om forebyggelse af smitte med coronavirus på plejecentre, visse botilbud mv. og i
hjemmeplejen følges
Fortsat anbefaling af at ansatte løbende lader sig PCR-teste og bruger selvtests

Både Sundhed og Ældre samt Handicap og Psykiatri har haft og har fortsat mange covid-syge medarbejdere, og er derfor
driftsmæssigt udfordrede. For særligt udfordrede decentrale enheder går sikring af driften forud for normal
budgetoverholdelse.

Aftalen mellem Regeringen og KL om kompensation for corona-relaterede udgifter er fortsat gældende. Ifølge KL har
Finansministeriet ved forlængelse påpeget, at det er afgørende vigtigt, at kommunerne fortsat løfter opgaven under
hensyntagen til covid-19 og fastholder et højt rengørings- og hygiejneniveau i velfærdsinstitutionerne. Omfanget af
kompensationen vil blive drøftet i forhandlingerne om kommunernes økonomi for 2023.

For Social- og Sundhedsudvalget er det økonomisk afgørende, at de decentrale enheder bliver kompenseret fuldt ud for de
merudgifter Sundhed og Ældre samt Handicap og Psykiatri afholder.

Direktøren for Social, Sundhed og Beskæftigelse indstiller,

at anbefalinger om fortsatte smitteforebyggende tiltag følges foreløbig til 1. april 2022

at Administrationen bemyndiges til at forlænge perioden med smitteforbyggende tiltag,
hvis forholdene tilsiger det



at der ved udførelse af smitteforebyggende tiltag forudsættes fuld kompensation af de
decentrale enheder.

Beslutning
Godkendt som indstillet.



Punkt 15: KL's Social- og Sundhedspolitiske Forum 2022

81.44.00-G01-1-21

Kommunikation

DIR BFU SOS BSK KFU BYB MIN ØKE BYR

x

Øvrige sagsbehandlere: -

Sagsfremstilling
KL afholder den 24. og 25. maj 2022 det årlige Social- og Sundhedspolitiske Forum. Konferencen afholdes som tidligere
år i Aalborg Kongres og Kultur Center.

En kort introduktion til temaerne på årets konference er vedlagt som bilag.

Direktøren for Social, Sundhed og Beskæftigelse indstiller,

at der gives endelig tilsagn om deltagelse på udvalgsmødet.

Beslutning
Deltagelse drøftet.

Bilag

Orientering om indholdet af Social- og Sundhedspolitisk Forum 24. - 25. maj 2022



Punkt 16: Generel orientering

00.00.00-G01-2-22

Kommunikation

DIR BFU SOS BSK KFU BYB MIN ØKE BYR

x

Øvrige sagsbehandlere: -

Resume
Med punktet "Generel orientering" orienteres Social- og Sundhedsudvalget om det, som er aktuelt og relevant på
områderne under udvalget. Punktet opfanger og samler relevante tiltag, indsatser, undersøgelser og lignende, som kan
have interesse for Social og Sundhedsudvalget. Punktet er med henblik på orientering og giver udvalget mulighed for at få
punkter med på senere udvalgsdagsordner.

Sagsfremstilling

Temadrøftelser på kommende møder i Social- og Sundhedsudvalget.
Emner til temadrøftelser på de kommende udvalgsmøder

Arbejdskraft
deltid / fuldtid
høj andel +60 årige
seniorpolitik
sygefravær
Sundhedsreform
"Hvordan har du det?2021". Defactum deltager og fremlægger.
10 årig psykiatriplan
Dokumentation
Hjælpemidler

Direktøren for Social, Sundhed og Beskæftigelse indstiller,

at orienteringen tages til efterretning.

Beslutning
Til efterretning.



Punkt 17: Meddelelser fra formanden og udvalgets medlemmer

00.00.00-P19-1-22

Kommunikation

DIR BFU SOS BSK KFU BYB MIN ØKE BYR

x

Øvrige sagsbehandlere: -

Beslutning
Formanden orienterede fra møde i Formandsforum samt konferencen ”Sammen om det fælles ansvar”. Endvidere åbning
af filmfremvisning ”Rose” arrangeret af SIND Herning, Ikast, Brande og Mental Walk.

Administrationen orienterede om
-

Udvalgsmødet den 16. marts 2022 afholdes som ordinært møde. DEFACTUM er inviteret til at deltage i udvalgsmødet i
maj 2022 og vil her fremlægge resultaterne for Herning Kommune - ”hvordan har du det? 2021”.
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