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Punkt 1: Godkendelse af dagsordenen

00.22.00-A00-7-17
Beslutning

Social- og Sundhedsudvalget, den 20. oktober 2020

Godkendt.

Kasper Langberg (B) var fraverende.



Punkt 2: Status pa omstilling af det specialiserede socialomrade
(Orientering)

00.15.10-A00-69-20
Resume

Kommunalbestyrelsen godkendte 25. juni 2020 forslag til omstillinger pa det specialiserede voksenomréde. I denne sag
praesenteres status samt procesplan for det videre omstillingsarbejde.

Indstilling

Forvaltningen foreslar, at status pd omstillinger pa det specialiserede voksenomrade tages til efterretning.

Sagsfremstilling

Omstillingsarbejdet pa det specialiserede voksenomrade er et flerarigt og omfattende arbejde. Forvaltningen har
udarbejdet en procesplan, som forelgbig rakker ind i forste halvar 2021. Status ved indgangen til 4. kvartal 2020 er, at der
arbejdes i to parallelle forbundne udviklingsforleb:

1. Ny organisering
2. Implementering af omstillingsforslagene

Tilsammen skal de to forleb sikre starst mulig effekt af omstillingerne for borgerne, samt en baeredygtig ekonomisk drift
og faglig udvikling af det specialiserede omride fremadrettet.

Ny organisering

Forvaltningen har udarbejdet forslag til ny organisering af omradet, som skal bare og fremme omstillingen af de
borgerrettede aktiviteter og ydelser. En overordnet ramme for ny organisering af forvaltningen dreftes i MED-
organisationen i perioden 17. september 2020 til 02. oktober 2020. Pa baggrund af dreftelserne blandt ledere og
medarbejdere faerdigarbejdes en endelig fordeling af opgaver, malgrupper og dermed medarbejderressourcer i de
kommende nye enheder. Ny organisering traeder i kraft den 4. januar 2021 med en udviklings- og modningsfase i de nye
enheder frem til april 2021.

De centrale elementer i forslaget til omorganisering er:

¢ Der etableres en ungeafdeling malrettet unge og det tvaergaende samarbejde om den kommunale ungeindsats (én
indgang, én kontaktperson, én plan).

o Udferer og myndighed knyttes sammen under en leder fordelt pa tre aldersmélgrupper med ansvar for bdde udferer
og myndighed for at fremme samarbejde samt age helhedsorienteringen og kvaliteten af ydelserne.

¢ Der etableres indgange med modtagefunktioner i aldersmélgrupperne, hvor borgeren medes af tvarfaglige team
med bade myndigheds- og udfarerkompetencer.

o Langerevarende botilbud adskilles fra gvrige indsatsomréder, sd indsatsen pa degnomradet fokuseres pa faglig
udvikling, kvalitetssikring, gkonomi, administration samt tilsyn pa de leengerevarende botilbud.

¢ Gruppebaseret socialpedagogisk stette og socialpedagogisk stette i hjemmet samles i én udfererenhed fremfor
nuverende forankring pa Bostedet Chr. X, Magnetens botilbud og Botilbuddet Slotsvaenget.

¢ Misbrugsomradet og de midlertidige botilbud samles pa ungeomrédet, men vil fortsat ogsa deekke voksenomradets
malgrupper.

o Et fzelles sekretariat etableres for at samle de administrative og konsultative funktioner til fremme koordinering,
optimering og kvalitet i drifts- og udviklingsopgaver.

Implementering af omstillingsforslagene



Parallelt med organisationsomlaegningen arbejder forvaltningen ogsé med etablering af den projektorganisation, som skal
bere involvering og udvikling af ydelser mod en tydeligere helhedsorientering og faglig kvalitet i de borgerrettede
ydelser. Hovedvagten er i forste omgang pé de to tvaergdende og gennemgribende omstillinger: "Ny myndighedsrolle", og
"Indgangen og det tidligt forebyggende". Omstillingsarbejdet planleegges i forelabig to faser.

Fase 1 til slut oktober 2020, hvor en vision for det specialiserede berne- og voksenomrade er formuleret med involvering
af medarbejdere, Handicaprad og borgere.

Fase 2 til april 2021, hvor omstillingsarbejdet kobles helt taet med den interne udviklings- og modningsfase i
reorganiseringen i forvaltningen. Procesplanen for fase 1 og 2 er vedlagt som bilag.

Omstillingsarbejdet — overordnet ramme og plan for videre proces

Selvom organisationsomlagningen er af stor betydning for organisationen, er den ikke i sig selv vigtig for borgerne. Det
vigtige for borgerne er de fagprofessionelle, tilgange, kompetencer osv. de meder, nar de har behov for radgivning, hjelp
og stette fra kommunen. Det er i omstillingsarbejdet, at den faglige kvalitet, samarbejde m.m. skal udvikles. Arbejdet med
omstillingerne korer derfor samtidigt med organisationsomlagningen.

For omstillingsarbejdet er planlagt en proces med forelebig de to ferste faser.

Fase 1: Der blev i omradegennemgangen lagt op til, at der arbejdes med at identificere, hvad en felles vision for det
specialiserede socialomrade fremadrettet skal vaere. En vision udvikles med inddragelse af brugerorganisationer, borgere
og medarbejdere 1 workshops henover efteraret 2020.

Fase 2: Det konkrete arbejde med at udvikle nye indsatser og samarbejder, opbygge ny kapacitet m.v., som skal sikre, at
visionen bliver til virkelighed, tilrettelegges gennem arbejdsgrupper, som skal facilitere udviklings- og
omstillingsarbejdet over en leengere periode. Procesplan for udviklings- og omstillingsarbejdet er vedlagt som bilag.

Tveargaende omstillinger

De to store gennemgribende omstillinger fra omrddegennemgangen af det specialiserede socialomréde er "Ny
myndighedsrolle” og "Indgangen og det tidligt forebyggende". Disse to omstillinger gar pa tvaers af hele forvaltningens
interne organisation. Der oprettes arbejdsgrupper forankret i de tre aldersopdelte malgrupper med tvergidende
koordinering ved projektlederne mellem arbejdsgrupperne

¢ En gruppe for omstillinger pé berneomréadet (iser genteenkning af ind- og adgang og den nye myndighedsrolle)

¢ En gruppe for omstillinger p& ungeomradet (iser genteenkning af ind- og adgang og den nye myndighedsrolle,
senere ogsa den kommunale ungeindsats (KUI))

e En gruppe for omstillinger pa voksenomradet (iser genteenkning af ind- og adgang og den nye myndighedsrolle,
senere ogsa udvidelse af handlemulighederne i hjemmet)

Opfolgning pa mal

En model for malopfelgning pa de faglige méil vil blive udarbejdet, integreret i det planlagte visionsarbejde, med en
yderligere precisering og maldetaljering i udviklingssporene med de konkrete omstillinger. De faglige mal for
omstillingerne vil veere en del af en taet opfelgning med status pa baseline og mal hver 4. méaned. Status vil blive forlagt
politisk i manederne januar, maj og september i de kommende &r, mens omstillingsarbejdet pagar.

Forelabig er der opsat en raekke procesmal (bilag). Forvaltningen vil fremlegge naeste status pa omstillingsarbejdet for
Social- og Sundhedsudvalget januar 2021.

Lovgrundlag



Ikke relevant.

Okonomi

Sagen har ingen gkonomiske konsekvenser.
Beslutningskompetence

Social- og Sundhedsudvalget.
Beslutning

Social- og Sundhedsudvalget, den 20. oktober 2020

Taget til efterretning.

Kasper Langberg (B) var fravaerende.
Bilag

Notat om procesplan for fase 1 og 2
Notat om Procesplan for udviklings- og omstillingsarbejde af det specialiserede omrade

Procesmal for omstillingsarbejdet i CSI - status pr. 1 oktober 2020



Punkt 3: Forslag til kapacitetsomstilling pa plejeboligcomradet - de sidste 10
boliger (Beslutning)

03.01.03-A00-1-19
Resume

Som opfelgning pé analyse af boliger pa &ldreomradet besluttede Kommunalbestyrelsen den 5. marts 2020, at
forvaltningen - udover at omdanne de 30 plejeboligpladser til @ldreboliger pa Den Gamle Lyngby Statsskole - arbejder
videre med at afdeekke mulighederne for at nedleegge yderligere 10 plejeboligpladser pa de evrige plejecentre.
Forvaltningen foreleegger pa den baggrund forslag om midlertidigt at nedlaegge 10 plejeboligpladser.

Indstilling
Forvaltningen foreslar, at

1. 10 specifikke plejeboliger pa plejecentrene Virumgérd og Baunehgj midlertidigt tages ud af drift i takt med, at
boligerne bliver tomme,

2. beboerne i de 10 plejeboliger tilbydes skonomisk og praktisk hjeelp med flytning (‘flyttepakke"), hvis de ensker at flytte
til en anden plejebolig pa det padgaeldende plejecenter,

3. mindreudgifter til personale mv. som felge af den midlertidige nedlaeggelse af boliger reserveres pa Social- og
Sundhedsudvalgets budgetramme med henblik pd kommende merudgifter til drift af flere plejeboliger i takt med den
forventede tilvaekst i antallet af +80-arige.

Sagsfremstilling

Forvaltningen har som en del af arbejdet med kapacitetstilpasning pa plejeboligomridet undersggt mulighederne for at
nedlegge boliger pa kommunens plejecentre. Plejecentrene Virumgérd, Baunehej, Bredebo og Solgérden er opfert og
drives af almene boligorganisationer (DAB v/ Lyngby Almennyttige Boligselskab og KAB v/ Lyngby Boligselskab).
Kommunen ejer servicearealerne tilknyttet plejecentret, mens boligselskaberne ejer boligerne. Det er muligt midlertidigt
at nedlaegge plejeboliger efter aftale med det relevante boligselskab.

Lystoftebakken, som er selvejende, er bygget efter en tidligere lovgivning og har en mere kompleks konstruktion, hvor
EGV-fonden ejer ejendommen, og OK-Fonden har overenskomst med kommunen om drift af plejecentret. Her indeberer
nedleggelse/omdannelse af boliger en raekke andre bindinger og ekonomiske forhold, jf. sag om Lystoftebakken
september 2020. Forvaltningen har derfor fokuseret pd de fire plejecentre, som er drevet af en almen boligorganisation og
undersegt hvilke plejeboliger, det vil vaere mest hensigtsmassigt midlertidigt at nedlegge.

Nedenfor prasenteres resultatet af forvaltningens undersggelse.

Virumgérd Plejecenter

Virumgérd Plejecenter bestér af 114 plejeboliger, fordelt pa tre afdelinger. Afdeling A er fra 1986, mens Afdeling B og C
er fra henholdsvis 2001 og 2007. Forvaltningen finder, at der kan vaere et perspektiv i midlertidigt at nedleegge syv boliger
i Afdeling A, som ligger ud til trapperummet og ikke “inde pé afdelingen”.

For det forste er boligerne udsat for en del “trafik” gennem plejecentret, og de ligger laengere veek fra afdelingens centrum
end de avrige boliger. En midlertidig nedleeggelse af boligerne vil samtidig give anledning til i perioden at overveje,
hvordan der kan opnés sterre hensigtsmassighed for disse boliger. Se plantegning over Virumgard for placering af de
specifikke boliger (bilag).



For det andet kan en midlertidig nedleeggelse af boligerne give mulighed for at opna en mere samlet placering af
personale og ledelse i de hjemmeplejeafdelinger, som har til huse pa Virumgéard. Hjemmeplejen har i dag kontorer i
mange forskellige “ender” af huset, hvilket skaber ekstra "trafik” gennem huset og udger en begransning i forhold til
synlig og tilgeengelig ledelse. Tre af de syv midlertidigt nedlagte boliger kan saledes bruges til kontorer for hjemmeplejen.

Derudover er det en del af den ekonomiske handleplan for Hjemmeplejen, at der etableres en ekstra sygeplejeklinik péd
Virumgérd Plejecenter udover den eksisterende sygeplejeklinik, som ligger i tilknytning til Baunehgj Plejecenter. Mélet
er, at flest mulige borgere har mulighed for selv at mede op pa en sygeplejeklinik. Mulighed for at blive visiteret til en
sygeplejeklinik kan ses ind i den rehabiliterende indsats, og det er mere fleksibelt for borgerne at fa ydelsen, fordi
borgerne far tid pa et fast klokkeslat, s& man ikke skal vente en hel formiddag pa hjemmesygeplejersken i eget hjem.
Desuden bruger sygeplejersken ikke tid pa at komme rundt til borgernes hjem.

Sygeplejeklinikken kan etableres i én af de nedlagte plejeboliger og vil kunne have et bemandet ankomst- og
venteomrade, idet plejecentrets administration har kontor ud til samme trapperum. Ved placering af sygeplejeklinikken pa
Virumgéard Plejecenter vil der vere en sygeplejeklinik bide i den nordlige og sydlige del af kommunen.

DAB/LAB har pa bestyrelsesmade den 23. september 2020 godkendt kommunens enske om en midlertidig @ndring i
anvendelse af syv boliger pa Virumgard.

Baunehgj Plejecenter

Baunehgj bestér af 108 plejeboliger, fordelt pa afdelingerne Liljen, Syrenen og Rosen.

Forvaltningen ser et perspektiv i midlertidigt at nedleegge tre boliger i henholdsvis Liljen, Syrenen og Rosen. For det
forste ligger boligerne yderligt i de respektive afdelinger med forholdsvis lang afstand til centrum af afdelingen. For det
andet vil de frigjorte plejeboliger give mulighed for, at afdelingslederne kan fa kontor inde pa afdelingen i stedet for - som
i dag - fysisk langt veek fra afdelingen og derigennem skabe mere tilgaengelig og synlig ledelse. Se plantegning over
Baunehgj for placering af de specifikke boliger (bilag).

KAB har udtrykt imedekommenhed i forhold til kommunens enske om midlertidig eendring i anvendelse af tre boliger pa
Baunehgj. Processen omkring godkendelse mv. pagar.

Plejecenter Bredebo og Plejecenter Solgarden

Forvaltningen vurderer, at det i udgangspunktet ikke er hensigtsmassigt midlertidigt at nedleegge enkelte boliger pa
Bredebo og Solgarden. Dette skyldes primart, at de sterste uhensigtsmassigheder ved enkelte boliger findes pé
Virumgérd og Baunehgj.

Pa Solgarden er der én afdeling ud af fire, hvor bygningen er kommunalt ejet. Det vil dog ikke veere hensigtsmaessigt
midlertidigt at nedlaegge boliger her, da der vil skulle nedlaegges 8 boliger, 12 boliger eller 20 boliger, hvilket vil betyde -
i sammenhang med Virumgérd og Baunehgj - at der nedlaegges flere end de ca. 40 boliger, som er politisk besluttet. Pa
Bredebo er alle afdelinger indrettet, s antallet af boliger og medarbejdere i en afdeling giver den mest optimale drift.

Konsekvenser for beboerne

Beboerne i plejeboligerne har tidsubegreensede lejekontrakter og har dermed ret til at blive boende. Det vil derfor forst
veere 1 tilfelde af, at en plejebolig star tom, at boligen kan tages ud af drift. Forvaltningen patenker at gé i dialog med de
nuvarende beboere og parerende for at undersgge, om der kan indgas frivillige aftaler om flytning til en anden bolig



"inde pa afdelingen" pa det respektive plejecenter. Forvaltningen foreslér, at kommunen tilbyder at sté for flytningen (i
form af en 'flyttepakke'), sa beboerne holdes gkonomisk skadeslose. I de gkonomiske beregninger er der afsat finansiering
hertil.

Konsekvenser for personale

Nedlaggelse af de 10 boliger har en personalemassig konsekvens skennet til 2,3 &rsvaerk i 2022 stigende til 9,1 arsveerk i
2025. Forvaltningen vurderer, at den personaletilpasning, som besparelserne affader, kan handteres ved naturlig afgang.

Bygningsmessige konsekvenser

Omdannelse fra plejebolig til kontor og sygeplejeklinik vil kraeve etablering af IT-stik mv. I de gkonomiske beregninger er
der afsat finansiering hertil.

Lovgrundlag

Lov om almene boliger.

Okonomi

En midlertidig nedlaeggelse af syv boliger p4 Virumgard Plejecenter og tre boliger pa Baunehgj Plejecenter giver en
forventet besparelse fra 2022 og frem. Besparelsen bestér i en reduceret tildeling af midler til plejepersonale og ovrig drift
til de enkelte plejeboligpladser, mens der vil vare udgifter til blandt andet husleje, driftsudgifter til de nedlagte boliger og
etablering af sygeplejeklinik pd Virumgard.

Der afsattes ikke midler til hjemmeplejen, da forvaltningen vurderer, at det kan handteres indenfor hjemmeplejens
ramme, som er demografireguleret.

Der forudsattes folgende i beregningen:

¢ Der bliver tre plejeboliger ledige i henholdsvis 2022 og 2023 og fire plejeboliger ledige i 2024

¢ Nar boligen bliver ledig, tildeles der ikke leengere en enhedspris til plejeboligspladsen (midler til plejepersonale og
ovrig drift, ca. 0,4 mio. kr. pr. plads)

e Nar boligen bliver ledig, er der udgift til husleje (7.500 kr. pr. maned pr. bolig), indskud (15.000 kr. pr. bolig pa
Virumgard og 35.000 kr. pr. bolig pd Baunehgj) samt udgifter til etablering af IT, mm.

e Der er udgifter pé i alt 20.000 kr. i perioden til 'flyttepakker’

o Udgifterne til etablering af sygeplejeklinik er 70.000 kr. i 2022. Den lgbende drift af sygeplejeklinikken bliver en
del af den eksisterende drift for hjemmesygeplejen.

I tabellen nedenfor er sammenfattet de skonomiske konsekvenser af lukningen af de 10 plejeboliger. Besparelserne bliver
pa udvalgets omrade og afsattes til fremtidig drift af nyt plejecenter sammen med besparelserne i sagen vedrerende
omdannelse af Plejecenter Den Gamle Lyngby Statsskole.

Tabel til bevillingsmaessige endringer:

Overskrift Udvalg/Aktivitetsomrade 2020 2021 2022 2023 2024 2025  Varig?
Besparelse SSU/Zldre 0 0 -634 -1479 -2.536 -2.958 Ja
Virumgard

Plejecenter



Besparelse SSU/Zldre 0 0 -423  -845 -1.276 -1.276 Ja
Baunehgj
Plejecenter

Udgifter til SSU/Zldre 0 0 225 495 810 900 Ja
husleje

Udgifter til SSU/Zldre 0 0 95 95 100 0 Nej
indskud,

etablering og

flyttepakker

Etablering af ~ SSU/Zldre 0 0 70 0 0 0 Nej
sygeplejeklinik

Besparelse der  SSU/Zldre 0 0 667 1734 2902 3335 Ja
bliver pa

omradet

I alt (kassen) 0 0 0 0 0 0 0

(2021 P/L-niveau, t. kr.)

Kapacitetseendringen med den midlertidige lukning af de 10 boliger folges af forvaltningen fra 2022 og frem, herunder
om forudsatningerne, der ligger til grund for beregningerne, holder.

Beslutningskompetence

Kommunalbestyrelsen.

Beslutning

Social- og Sundhedsudvalget, den 20. oktober 2020
Ad 1) Anbefalet.

Ad 2) Anbefalet.

Ad 3) Anbefalet, jf. ledelsesinformationen om overholdelse af plejehjemsgaranti reserveres mindreudgifterne til drift af
ekstra plejeboliger, herunder plejeboligbehov til borgere med sarlige behov.

Kasper Langberg (B) var fraverende.

Bilag

Virumgérd og Baunehgj plantegninger med markering af specifikke boliger

Status okt. 20 pa handlingsinitiativer som opfelgning pé Analyse af boligomradet mélrettet zeldre
Rettelsesblad til sag om kapacitetsomstilling pé plejeboligomradet

Forvaltningens bemarkninger til horingssvar fra CSO CenterMED medarbejdersiden pr. 14.10.20

CenterMED Heoringssvar af 19-10-2020 - Forslag til kapacitetsomstilling pa plejeboligomréadet - fra FOA Social- og
Sundhed

Heringssvar vedr. forslag til kapacitetsomstilling pa plejeboligomradet



Punkt 4: Anvendelse af puljen '"Bedre bemanding'" 2021 (Beslutning)

00.15.00-A00-67-20
Resume

Der er afsat 500 mio. kr. arligt til bedre bemanding i hjemmeplejen, pa plejehjem, plejecentre og friplejeboliger, jf.
Finanslovsaftalen for 2018. Midlerne udmentes i perioden 2018-2021 via en statslig pulje, hvorefter midlerne fra 2022
varigt vil blive udmentet via det kommunale bloktilskud. Lyngby-Taarbaek Kommunes andel udger ca. 5,3 mio. kr. arligt.
Forvaltningen forelaegger forslag til anvendelse af midlerne i 2021 og frem, da der senest den 15. november 2020 skal
indsendes budget for 2021 til Sundheds- og Aldreministeriet.

Indstilling

Forvaltningen foreslér, at der arligt anvendes 5,3 mio. kr. til bedre bemanding i &ldreplejen til medarbejderensker om at
g op i arbejdstid samt til at ansatte nye fuldtidsmedarbejdere indenfor Center for Sundhed og Omsorg, som finansieres af
det statslige tilskud fra Puljen til bedre bemanding i 2021 og af bloktilskuddet i 2022 og frem.

Sagsfremstilling

Lyngby-Taarbaek Kommune forventer at modtage 5,3 mio. kr. 1 2021 fra den statslige pulje til bedre bemanding i
eldreplejen. Midlerne skal anvendes til et loft af eeldreomradet gennem en bedre bemanding og skal i videst muligt
omfang — og under hensyntagen til medarbejdernes gnsker — anvendes til at opjustere arbejdstiden for deltidsansatte
medarbejdere og til at ansette nye medarbejdere i fuldtidsstillinger i hjemmeplejen samt pa plejehjem, plejecentre og
friplejeboliger fortrinsvis for &ldre. Midlerne fordeles mellem kommunerne pa baggrund af neglen i tilskuds- og
udligningssystemet for udgiftsbehovet pa aldreomradet. Forvaltningen forventer at modtage endeligt tilsagnsbrev
vedrerende tilskud 1 2021 i starten af aret. Fra 2022 udmentes midlerne via bloktilskuddet.

Lyngby-Taarbaek Kommune skal senest 15. november 2020 indsende redegerelse for anvendelse af midlerne i 2021 til
Sundheds- og Aldreministeriet.

Forslag til anvendelse af midlerne i 2021 og frem

Forvaltningen foreslar, at anvendelsen af midlerne fra Puljen til bedre bemanding sker som i de foregéende ar, herunder at
medarbejdernes ensker om at gé op i tid prioriteres forst. Dernaest prioriteres nyansattelser af medarbejdere i
fuldtidsstillinger pa alle decentrale enheder.

Forvaltningen vurderer, at ordningen har varet en succes i Center for Sundhed og Omsorg. 1 2018-2020 er ca. 58
deltidsansatte opjusteret i arbejdstid, typisk med to timer. Pé4 nuvaerende tidspunkt vurderes det, at mindst 56
medarbejdere i 2021 (inkl. Lystoftebakken) fastholder en opjustering af arbejdstiden i 2021. I slutningen af aret afklares
det, om disse medarbejdere fortsat ensker en opjustering af arbejdstid og i den forlengelse, om det er muligt at sperge
andre medarbejdere om opjustering af arbejdstid.

Udover at imedekomme gnsker om gget arbejdstid for deltidsansatte anbefaler forvaltningen, at der ansattes
fuldtidspersonale pa de enkelte plejecentre og i hjemmeplejen, som kravene fra ministeriet foreskriver. Hver enhed har i
2018-2020 ansat 1-2 nye fuldtidsmedarbejdere, som fortsat skal aflennes af puljemidlerne i 2021.

De naevnte typer af indsatser, som er finansieret af puljen fra Sundheds- og Aldreministeriet, star ikke alene som indsats
for at gge mere fast personale i fuldtidsstillinger. Center for Sundhed og Omsorg har ved seneste CenterMED-meade
vedtaget, at stillinger principielt opslds som 35/37 timers stillinger. Der er dog ingen tvivl om, at der ville vere flere
konsekvenser af at stille krav om kun at ansatte pé fuld tid, idet det for det forste ville udfordre den gkonomiske ramme,
og for det andet medfore alvorlige rekrutteringsudfordringer for Center for Sundhed og Omsorg, og at der i de konkrete
ansattelser vil skulle ske en konkret vurdering, men initiativet forventes at kunne age antallet af fuldtidsansatte.



Forvaltningen forventer i 2021 at anvende ca. 2,8 mio. kr. pd de nyansatte medarbejdere samt ca. 2,2 mio. kr. pa
opjustering hos allerede eksisterende deltidsmedarbejdere pa plejecentre og i hjemmeplejen, jf. tabel 1. Derudover skal
kommunens private leverander i hjemmeplejen, som leverer ca. 10 pct. af ydelserne, ogsa have andel i midlerne. Derfor
opjusteres den private leverander med tilsvarende andel af budgettet, saledes at de far tilsvarende flere timer til plejen
maélt ud fra, hvad den kommunale hjemmepleje far af ekstra timer. Hermed ligestilles borgerne uvanset leverander. Endelig
forventer forvaltningen at anvende ca. 0,2 mio. kr. til administration, herunder til koordinering og opfelgning pé
anvendelsen af midler samt gkonomistyring.

Forvaltningen peger p4, at der allerede nu treeffes beslutning om, at anvendelsen af midlerne, som fra 2022 og frem indgar
i bloktilskuddet, varigt prioriteres til ovenstdende forméal. Dette vil skabe ro omkring @ldreomradets skonomi og
personaleforhold.

Tabel 1. Forslag til anvendelsen af puljemidlerne i 2021, kr.

Anvendelse Belob
Opjustering i arbejdstid hos eksisterende medarbejdere 2.183.452
Opjustering af arbejdstid hos privat leverander PUK 151.548
Nye medarbejdere 2.792.000
Administration af puljen mv. 165.000

I alt 5.292.000
Lovgrundlag

Aftale om finansloven for 2018.

Okonomi

Lyngby-Taarbaek Kommune modtager 5,3 mio. kr. i 2021 af Puljen til bedre bemanding i hjemmeplejen og pa plejecentre.

Bevillingsmessige konsekvenser:

Omréde Udvalg / 2020% 2021  2022%* 2023** Varigt
aktivitetsomréade

Forslag til SSU / Aldre 0 5292 5292 5292 Ja

anvendelse: Bedre

bemanding

Finans: Statstilskud ~ SSU / £Aldre 0 -5292 0 0 Nej

Finans: Bloktilskud ~ @U / Renter og 0 0 -5.292  -5292 Ja
finansiering

I alt (kassen) 0 0 0 0

Opgjort i hele tusinde kr. i 2020 pris- og lenniveau.



*Budgettet for 2020 er besluttet af Social- og Sundhedsudvalget 17. september 2020 og denne sag omhandler dermed
alene bevillingen for 2021.

**Det endelige belgb, som afthanger af fordelingen mellem kommunerne i det pagaldende éar, vil blive teknisk tilpasset i
2022. Indtil dette er afklaret antages det at belgbet er pa niveau med 2021.

Beslutningskompetence

Kommunalbestyrelsen.

Beslutning
Social- og Sundhedsudvalget, den 20. oktober 2020

Anbefalet, idet udvalget noterer sig at forslag til bedre bemanding geres permanent via bloktilskuddet fra 2022 og frem.
Bilag

Heringssvar vedr. Anvendelse af puljen ”Bedre bemanding 2020 - 16-09-2019

Heringssvar vedr. anvendelse af puljen Bedre Bemanding 2021



Punkt 5: Telemedicinsk hjemmemonitorering (Beslutning)

00.00.00-P20-16-20
Resume

Lyngby-Taarbaek Kommune har et telemedicinsk tilbud til borgere med KOL, som skal erstattes af en kommende felles
telemedicinsk lesning i Region Hovedstaden. Efter gentagne forsinkelser forventes det nu, at den falles losning vil vere
klar primo 2021. Da forsinkelsen har medfert et merforbrug, og da der ikke er afsat budget til den nuvaerende
telemedicinske lgsning i 2021 og frem, skal der tages stilling til finansiering og handtering af den nuverende lgsning samt
finansiering af den nye felles telemedicinske lgsning for 2020 og frem.

Indstilling

Forvaltningen foreslar, at

1. det nuverende telemedicinske tilbud opherer ved udgangen af 2020, og forvaltningen arbejder pa et alternativt tilbud
baseret pa telefonopkald til KOL-borgere i perioden indtil, at den nye telemedicinske lesning er feerdigimplementeret

2. det forventede merforbrug pa 0,36 mio. kr. relateret til udviklingen af det kommende telemedicinske tilbud samt det
nuverende telemedicinske tilbud pé aktivitetsomrade Sundhed i 2020 finansieres af aktivitetsomrade ZAldre
(Velfaerdsteknologi/It i hjemmeplejen)

3. den forventede udgift til den nye telemedicinske lgsning pa arligt 0,16 mio. kr. 1 2021 og frem finansieres af midler fra
aktivitetsomrade Aldre (Velferdsteknologi/IT i hjemmeplejen)

4. séfremt der viser sig en varig ekonomisk udfordring i forbindelse med den nye telemedicinske lasning fra 2022 og
frem, vil forvaltningen forelegge ny sag.

Sagsfremstilling

Lyngby-Taarbek Kommune tilbyder i gjeblikket en telemedicinsk lasning til borgere med KOL. Den nuverende lgsning
skal aflgses af en ny regional telemedicinsk lesning, da der er indgéet aftale om national udbredelse af telemedicinsk
hjemmemonitorering til borgere med KOL inden udgangen af 2019, jf. @konomiaftalen for 2016 aftalt mellem
regeringen, KL og Danske Regioner.

Udbredelsen af den nye telemedicinske lgsning er gentagne gange blevet forsinket, og senest primo september 2020 er
pilotafprevningen, som Lyngby-Taarbzk er en del af, udskudet til januar 2021. Implementeringen i alle kommuner og
hospitalernes lunge-ambulatorier er efter planen sat til at begynde ultimo februar 2021.

Forsinkelsen af den nye regionale lgsning har betydet, at den eksisterende lasning har kert l&ngere end forudsat. Fra 2019
blev et mindreforbrug pa aktivitetsomrade Sundhed (467.000 kr. til leeger pa plejecentre) overfort til 2020 med henblik pa
at finansiere den eksisterende telemedicinske lgsning frem til implementering af den nye regionale lgsning. Pa det
tidspunkt var forventningen, at den regionale lgsning blev implementeret i maj-juni 2020. Som felge af den yderligere
forsinkelse har forvaltningen taget initiativ til at opsige IT-lasningen, som koster 300.000 kr. pr. ir, med udgangen af
2020. Forvaltningen har ligeledes fra uge 27 nedsat timeforbruget hos den monitorerende sygepleje fra 32 timer om ugen
til 12 timer om ugen.

Pé trods af disse initiativer forventes samlet set et merforbrug pa 360.000 kr. i 2020. Merforbruget udgeres primert af
udgiften til brugergreensefladen Appinux og lenudgiften til den eksisterende telemedicinske lgsning. Herudover er
anskaffelsen af den nye regionale grundleeggende IT-infrastruktur blevet dyrere end forudsat. Arsagen til dette er hgjere
krav til sikkerhed, anvendelse af standarder og etablering af en generisk, fremtidssikret infrastruktur, der kan anvendes til
flere sygdomsomrader og funktionsnedsattelser. Dette kraever en del nyudvikling, hvorfor Lyngby-Taarbaek Kommune i
januar 2020 fik en regning fra KL pa 155.000 kr. gaeldende for 2019.



Overgang fra den nuverende telemedicinske losning til den felles regionale lgsning

Kommunalbestyrelsen har besluttet at fortsatte den nuverende losning indtil, at den felles regionale lgsning er klar til
implementering, jf. Kommunalbestyrelsens made 27. juni 2019. Da denne beslutning blev truffet, var det dog
forventningen, at den nye telemedicinske lgsning skulle vaere udbredt i foraret 2020. Det var ligeledes forventningen, at
drift og vedligeholdelse af den telemedicinske infrastruktur blev finansieret via bloktilskuddet, hvorfor det ikke blev lagt
ind i budget 2021. Siden har forvaltningen erfaret, at kommunerne skal betale for drift og vedligeholdelse af
infrastrukturen uden kompensation via bloktilskuddet .

Selve monitoreringsopgaven ligger i overgangen hos Vagtcentralen, men overgér til Sygeplejeklinikken, som fremadrettet
leverer ydelsen aktivitetsstyret som en sygeplejeydelse, der afregnes direkte via sygeplejepuljen.

Pa baggrund af den seneste tidsplan for den nye regionale lgsning for telemedicinsk hjemmemonitorering ser
forvaltningen to mulige veje for det videre forleb:

Mulighed 1:

De 27 borgere, der i gjeblikket er tilknyttet den telemedicinske lgsning i Lyngby-Taarbaek Kommune, skal tilbydes en
anden ydelse indtil den nye telemedicinske losning er feerdigimplementeret.

Med lukningen af den nuvaerende telemedicinske lgsning vil borgerne opleve, at de ikke kan sende mélinger af deres
lungefunktion og iltmaetning i blodet digitalt til en sygeplejerske, som dagligt kigger pa disse malinger. Forvaltningen
arbejder lige nu med den konkrete lgsning i overgangen fra den nuverende til den kommende telemedicinske losning. Her
vil forvaltningen tage afset i Nordsjaellands Hospitals gode erfaringer med telefonisk kontakt til borgere med meget sver
KOL.

I overgangen vil forvaltningen séledes sikre borgerne tilgeengelig og kompetent sygeplejefaglig stotte og rddgivning pr.
telefon. Sygeplejen fra Vagtcentralen vil guide borgerne i forhold til, hvad de skal gore, ndr de f.eks. oplever at have mere
andengd, hoste eller slim end de plejer og derigennem stotte borgerne i at handtere en hverdag med sygdommen KOL.
Det er centralt at fortsaette en tillidsfuld og tryg relation. Herudover er det aftalt med Lungeforeningen, at borgerne
tilbydes at indga i en netverksgruppe for borgere med KOL i regi af Lungeforeningen.

Alle de berarte borgere far et brev, hvor de orienteres om handtering af overgangen til den nye telemedicinske lgsning,
ligesom de kontaktes personligt pr. telefon i labet af oktober-november2020.

Forvaltningen gor samtidig opmarksom pa, at méling af lungefunktionen heller ikke indgar i den kommende regionale
telemedicinske lgsning, ligesom borgernes malinger ikke skal folges dagligt i den kommende lgsning. Ydelserne i
overgangen fra den nuvarende til den kommende lgsning justeres sdledes, sa ydelserne afspejler den kommende regionale
telemedicinske lgsning.

Borgerne har herudover fortsat mulighed for at blive henvist til kommunens andre tilbud til borgere med KOL, der
omfatter tilbud om tobaksafveenning (rygestop), fysisk treening, undervisning i sygdommen KOL, vejledning ved disetist
og terapeuter samt kursus i at mestre livet med kronisk sygdom.

Mulighed 2:



Hvis Kommunalbestyrelsen beslutter, at den nuvarende losning ikke skal ophere for den nye lgsning er
feerdigimplementeret, skal der findes midler til dette. Lyngby-Taarbak betaler it-leveranderen af den nuvaerende lgsning
25.000 kr. om méneden - svarende til en érlig udgift pa 300.000 kr.

Lovgrundlag

Kommunalbestyrelsen har ansvaret for at etablere forebyggende og sundhedsfremmende tilbud til borgerne, jf. § 119 i
Sundhedsloven. Lyngby-Taarbaek Kommune er forpligtet til at udbrede den nye telemedicinske lesning til KOL-borgere.

Okonomi
Okonomi for den eksisterende og den nye telemedicinske lgsning for 2020

Forsinkelsen af den nye lgsning har blandt andet fort til en forventet budgetoverskridelse i 2020, da der bade skulle
aftholdes udgifter til den eksisterende telemedicisnke lasning og den nye telemedicinske lgsning. Af de 360.000 kr.
vedrerer de 205.000 kr. den eksisterende telemedicinske losning, mens de 155.000 kr. vedrerer den nye lgsning.

Forvaltningen peger pa at finansiere den forventede budgetoverskridelse pa 360.000 kr. inden for aktivitetsomradet Aldre
(IT 1 hjemmeplejen). Finansieringen handteres saledes ved at omprioritere midler til aktivitetsomrdde Sundhed fra
aktivitetsomrade ZAldre. Midlerne tages fra budget til Velfeerdsteknologi/It i hjemmeplejen. Midlerne er forudsat at gé dels
til en lebende udskiftning af mobile enheder og dels til nye ydelser mv. I 2020 er budgettet 574.000 kr. Det er ogsa denne
post, der f.eks. medfinansierer en del af wifi-etablering pa Virumgérd som en del af udskiftningen af nadkaldssystemet.

Okonomi for den nye telemedicinske lgsning for 2021 og frem

Forvaltningen forventer, at der i forbindelse med den nye telemedicinske losning vil veere en udgift pa knap 0,16 mio. kr. i
2021. Udgiften til den nye telemedicinske lgsning udger godt halvdelen af den arlige udgift til den nuvarende losning.
Forvaltningen peger p4, at driftsudgifter til det nye telemedicinske tilbud i 2021 finansieres inden for aktivitetsomrade
Zldre (Velferdsteknologi/IT 1 hjemmeplejen). Konsekvenserne ved at finansiere merudgifterne herfra er, at en del af
budgettet sa er afsat til faste driftsudgifter. Kommunen er ikke kompenseret via bloktilskuddet ift. driftsudgifterne.

Som navnt ovenfor vil lenudgifter til den nye ordning blive finansieret af Sygeplejepuljen, da der er tale om en
sygeplejeydelse. Safremt der viser sig en varig gkonomisk udfordring ifm. den nye telemedicinske lgsning fra 2022 og
frem, vil forvaltningen forelegge ny sag.

Tabel til bevillingsmaessige endringer:

Overskrift Udvalg / 2020 2021 2022 2023 Varig?
Aktivitetsomrade

Udgifter til telemedicin ~ SSU / Sundhed 356 160 0 0 nej

Finansiering 2020 og SSU / Aldre -356 -160 O 0 nej

2021

I alt (kassen) 0 0 0 0

(Arets P/L-niveau, t. kr.)

Beslutningskompetence

Kommunalbestyrelsen.

Beslutning



Social- og Sundhedsudvalget, den 20. oktober 2020
Ad 1) Anbefalet mulighed 1.

Ad 2-3) Anbefalet, idet dog finansering i 2020 og 2021 afventer det forventede regnskab pa udvalgets omrade, samt at
finansering fra 2022 og frem indarbejdes i budget i 2022-2025.

Ad 4) Anbefalet.
Bilag

Horingssvar vedr. Telemedicinsk hjemmemonitorering



Punkt 6: Danmarkskort over omgjorte sager fra Ankestyrelsen 2019
(Beslutning)

27.69.52-K00-1-20
Resume

Hvert ér foreleegges til Social- og Sundhedsudvalgets og Barne- og Ungdomsudvalgets orientering om Social- og
Indenrigsministeriets arlige Danmarkskort over omggrelsesprocenter pa ankesager inden for servicelovens omréade.
Kortene for omgjorte ankesager i 2019 blev offentliggjort i juni 2020, og udvalgene fik her forelagt en meddelelse herom.
I denne sag vil forvaltningen gennemga alle de omgjorte sager og har udarbejdet en liste over, hvordan de andrede,
hjemviste og ophevede ankesager fra Ankestyrelsen fordeler sig pa henholdsvis barneomridet, voksenomrédet,
eldreomradet samt berne- og voksenhandicapomrédet i 2019. Forvaltningen vil ogsa beskrive, hvilke tendenser
forvaltningen ser i sagerne, samt hvilke initiativer der er og vil blive ivaerksat fremadrettet i arbejdet med at sikre en
ordentlig sagsbehandling og retssikkerhed for borgerne. Herudover forelegges sarskilt for Social- og Sundhedsudvalget
til orientering udviklingen i ankestatistikken som folge af vedtagelse af kvalitetsstandarderne pé det specialiserede
voksenomrade i juni 2019.

Indstilling
Forvaltningen foreslar, at
1. orienteringen tages til efterretning,

2. sagen sendes i hering i Handicapridet forud for behandlingen af punkt 1.

Sagsfremstilling

Social- og Indenrigsministeriets tre Danmarkskort viser omgerelsesprocenter pa hele socialomradet samt separat pa
berne- og voksenhandicapomrédet i de enkelte kommuner. Danmarkskortene for ankesager i 2019 viser, at Lyngby-
Taarbaeks Kommunes omggrelsesprocent er faldet pa alle tre omrader i 2019 i forhold til 2018. Kommunes afggrelser er
saledes fulgt i flere sager end i 2018 af Ankestyrelsen.

Der anvendes tre begreber, nar Ankestyrelsen udregner omgerelsesprocenter:

o Stadfaestelse: Styrelsen er enig i afgerelsen. Der sker ingen @&ndringer i afgerelsen.

¢ Hjemvisning: Hvis der for eksempel mangler vaesentlige oplysninger i en sag, sender styrelsen sagen tilbage til
kommunen, som skal genoptage sagen og afgare den pa ny.

o Andring/Ophavelse: Styrelsen er helt eller delvist uenig i afgerelsen og @ndrer/ophaver den.

Nedenstaende tabel viser omgerelsesprocenter for hele socialomréadet, og for henholdsvis berne- og
voksenhandicapomradet i 2019. Som noget nyt i ar indeholder Danmarkskortene ogsa oplysninger om, hvor mange
borgere, der i 2019 modtog ydelser ifolge Danmarks Statistik. Derudover har der i ar veeret mulighed for, at hver
kommune kunne komme med en kommentar til deres del af kortet.

Socialomraddet  Voksenhandicapomradet Bernehandicapomradet

generelt
Landsgennemsnit 41 % 51% 46 %
Lyngby-Taarbek 38 (37) % 11 % 53 (50) %

Kommune



Antal borgere, 1032 55 297

der modtog

ydelser

Lyngby-Taarbaek  Antallet af - Der er alene tale om 8

Kommunes ankede sager hjemviste sager pa

kommentar til udger en lille bernehandicapomradet

kortet andel af (og ikke 9) Dette
afgjorte sager i skyldes, at en af de 9
kommunen pé hjemviste sager
omradet efterfolgende er

genoptaget og derefter
afvist i Ankestyrelsen.
Dette giver en
omgerelsesprocent pa 50
% ved korrigering for
denne sag.

Ankestyrelsen har
oplyst, at det ikke er
muligt at korrigere for
sagen i opgerelsen, idet
sagen i ankestatistikken
og danmarkskortet vil
fremga som to sager (en
hjemvist sag og en
genoptaget sag).

12018 var omgerelsesprocenten henholdsvis 50 %, 54 % og 66 % pa de respektive omrader. Det er ikke muligt at give en
entydig forklaring pa, hvorfor kommunes omgarelsesprocent er faldet pa alle tre omrader i 2019 i forhold til 2018, men
forvaltningen arbejder lebende pé at sikre og oge kvaliteten i sagsbehandlingen. Det sker fortsat ved, at alle klagesager
gennemgas af en jurist, inden de indsendes til Ankestyrelsen, ved at principafgerelser (praksis) og konkrete afgerelser fra
Ankestyrelsen gennemgés pa sagsmeder med henblik pé lering, ved kollegial sparring og ved sparring fra jurist eller
faglig konsulent i sagsforlebet. Derudover er der lobende en proces med udarbejdelse af nye skabeloner og revidering af
allerede foreliggende skabeloner, som kan understette sagsbehandlingen, herunder vejledningsopgaven, oplysning af
sagerne samt optimering af begrundelserne i afgerelserne. Herudover anvendes og udvikles tjeklister til brug for
sagsbehandlingen fra sagens start til slut.

Forvaltningen har derudover eget fokus pa den helhedsorienterede sagsbehandling pa tvers af fagomrader. Herudover
indgar bade ledere og medarbejdere i faglige netvaerk med andre kommuner, hvor der udveksles erfaringer og viden bade
juridisk og socialfagligt. Bade medarbejdere og ledere modtager lebende undervisning i servicelovens regler. Det er
forvaltningens vurdering, at de tiltag, der lebende er arbejdet med, har styrket kvaliteten i sagsbehandlingen, og det er
forventningen, at dette vil fortsatte.

1. Hele socialomradet

Her indgér alle bestemmelser i serviceloven, hvor der er kommunal klageadgang. Det vil sige bade berneomradet,
voksenomrédet og @ldreomradet. Danmarkskortet for hele socialomradet viser, at Lyngby-Taarbeek Kommune havde en
omggarelsesprocent pa 38 % i 2019 ud af de 77 sager, der blev behandlet i Ankestyrelsen. Ved korrigering for den
genoptagne sag (se skema) er der 76 realitetsbehandlede sager og omgerelsesprocenten er 37 %. Et fald i
omggrelsesprocenten i forhold til 2018, hvor omgerelsesprocenten var pa 50 %.



I en stor del af sagerne hjemviser Ankestyrelsen sagerne til fornyet behandling pa grund af manglende oplysninger, bl.a. at
kommunens socialfaglige vurderinger ikke i tilstraekkelig grad er underbygget af faktuelle oplysninger, herunder de nyeste
leegelige oplysninger. Nogle af sagerne er ogsd hjemvist, idet forvaltningen ikke har begrundet godt nok, hvorfor
forvaltningen gér imod en laegelig vurdering, en anden faglig vurdering eller borgens opfattelse af stottebehovet.

Se kortet her: https://sim.dk/danmarkskort/2020/jun/omgoerelsesprocenter-paa-socialomraadet-i-2019/

Ifolge ankestatistik for det forste halvéar af 2020 har der veret 36 realitetsbehandlede ankesager pa hele socialomradet,
heraf er 8 blevet omgjort.

Seerligt for Aldre- og Sundhedsomradet:

Aldre og sundhedsomradet har alene haft sager i Ankestyrelsen i 2019, der er omfattet af Danmarkskortet for hele
socialomradet. Det drejer sig om omraderne for hjelp til personlig pleje og praktiske opgaver (§ 83), hjelpemidler (§
112), treening (§ 86), boligaendring (§ 116), Plejeorlov (§119) og aktivitets- og samvarstilbud (§104). Ankestyrelsen har i
2019 behandlet 33 sager pa @ldre- og sundhedsomradet. 25 af disse sager er stadfaestet og 8 er omgjort, hvilket giver en
omgerelsesprocent pa 24%.

Der er fra 2018 til 2019 sket et veesentligt fald i omgerelsesprocenten i sager om hjelp til praktisk bistand og personlig
pleje (§ 83). 12018 blev 11 ud af 16 sager omgjort af Ankestyrelsen (69%). 1 2019 er alene 3 ud af 22 sager om hjzlp til
personlig pleje og praktiske opgaver blevet omgjort (13,6%).

Halvdelen af de omgjorte sager pa &ldre- og sundhedsomradet er blevet indsendt til Ankestyrelsen, inden det blev praksis,
at sagerne skulle kvalitetssikres af juristen inden indsendelse til Ankestyrelsen.

P4 @ldre- og sundhedsomradet arbejdes der videre med den igangvarende kvalitetsudvikling i sagsbehandlingen, ligesom
praksis for, at klagesagerne skal forbi centrets jurist, inden sagerne sendes til Ankestyrelsen, fastholdes.

2. Voksenhandicapomradet

I kortet for voksenhandicapomrédet indgér kontante tilskud § 95, borgerstyret personlig assistance § 96, ledsagerordning §
97 og merudgifter § 100. Danmarkskortet for voksenhandicapomradet i 2019 viser, at Lyngby-Taarbeek Kommune havde
en omggrelsesprocent pd 11 procent ud af 9 sager behandlet i Ankestyrelsen. 1 sag blev omgjort (endret). Sagen vedrerte
merudgifter efter Serviceloven § 100. Et stort fald i omgerelsesprocenten i forhold til 2018, som var pa 54 %.

Se kortet her: https://sim.dk/danmarkskort/2020/jun/omgoerelsesprocenter-paa-voksenhandicapomraadet-i-2019/

Ifolge ankestatistikken for det forte kvartal af 2020 har der veret 1 ankesag pa voksenhandicapomrédet, som er blevet
stadfzestet.

3. Bernehandicapomradet


https://sim.dk/danmarkskort/2020/jun/omgoerelsesprocenter-paa-socialomraadet-i-2019/
https://sim.dk/danmarkskort/2020/jun/omgoerelsesprocenter-paa-voksenhandicapomraadet-i-2019/

I kortet for bernehandicapomradet indgar pasningstilbud, hjemmetrening m.m. §§ 32, 32a, 36, 39-40, merudgifter § 41,
tabt arbejdsfortjeneste §§ 42-43 og personlig hjelp og ledsagelse §§ 44-45. Danmarkskortet for bernehandicapomradet i
2019 viser, at Lyngby-Taarbek Kommune havde en omgerelsesprocent pa 53 % ud af de 17 sager, der blev indbragt for
Ankestyrelsen. Korrigeres der for den hjemviste sag om tabt arbejdsfortjeneste, som navnt ovenfor er 16 sager blevet
behandlet og 8 sager er omgjort. Omgerelsesprocenten udger dermed 50 % Dette er et fald i omgerelsesprocenten i
forhold til 2018, hvor omgerelsesprocenten var pa 66 %. 1 5 af de omgjorte sager er afgerelsen i kommunen truffet for den
1. april 2019, hvor jurist pd omradet blev ansat.

I sterstedelen af sagerne hjemviser Ankestyrelsen sagerne til fornyet behandling pa grund af manglende overholdelse af
undersogelsesprincippet. Ved manglende overholdelse af undersegelsesprincippet vurderer Ankestyrelsen siledes, at
sagerne ikke er tilstraekkeligt oplyste til, at Ankestyrelsen kan vurdere, om resultatet er rigtigt eller forkert. Som
eksempler pa oplysninger, der mangler i sagerne om § 42, kan f.eks. navnes faktiske arbejdsforhold og leegelige
oplysninger. Eksempel pa oplysninger, der mangler i sagerne om § 41, kan nevnes laegelige oplysninger. Vores
forpligtelse til vejledning og bistand — pa eget initiativ — er ogsa et forhold, der neevnes af Ankestyrelsen.

Se kortet her: https://sim.dk/danmarkskort/2020/jun/omgoerelsesprocenter-paa-boernehandicapomraadet-i-2019/

Ifolge ankestatistik for det forste kvartal af 2020 har der vaeret 5 ankesager i alt p& bernehandicapomradet, hvoraf 2 er
blevet omgjort.

Af vedlagte bilag fremgar det, hvordan de @ndrede, hjemviste, ophavede og stadfaestede sager fra Ankestyrelsen fordeler
sig pa henholdsvis berneomradet, voksenomradet og eldreomradet samt serligt for bernehandicap- og
voksenhandicapomradet

12019.

Borne- og Ungdomsudvalget og Social-og Sundhedsudvalget vil i forbindelse med den fremtidige ledelsesinformation fa
forelagt Ankestatistikken.

Arbejdet med udvikling af nye Danmarkskort

I regeringens og KL's gkonomiaftale for 2020 blev det aftalt at igangsette et arbejde med at tilvejebringe et forbedret
datagrundlag, som fremadrettet skal sikre mere nuancerede danmarkskort og mere viden om kvaliteten af kommunernes
sagsbehandling. En arbejdsgruppe med reprasentanter fra Ankestyrelsen, Social- og Indenrigsministeriet og KL har
pébegyndt dette arbejde, som skal resultere i en ensartet opgerelse af det samlede antal afgerelser i kommunerne inden for
servicelovens omrade. Det vil sikre et mere retvisende negletal for kvaliteten af kommunernes sagsbehandling ved at
sammenholde afgerelser i kommunen inden for servicelovens omradde med antallet af afgarelser i kommunerne, som
omggares af Ankestyrelsen. I modsetning til i dag, hvor danmarkskortene kun viser, hvor mange klagesager der omgeres i
Ankestyrelsen, set i forhold til det antal sager, der er paklaget. Det er vurderingen, at det nye datagrundlag tidligst vil
kunne indga i danmarkskortene i 2023. Lyngby-Taarbaek Kommune er netop inviteret ind i dette arbejde pa
voksenomradet, hvor socialomradet vi blevet er interviewet i forhold til forhold til arbejdet med at tilvejebringe et
forbedret datagrundlag.

4. Omfanget af klagesager som folge af vedtagelse af kvalitetsstandarderne pa det specialiserede voksenomrade i juni
2019 (Serligt for Social- og Sundhedsudvalget)

Ved 1. behandling af kvalitetsstandarderne pa det specialiserede voksenomradet pa Social- og Sundhedsudvalgsmedet den
9. april 2019 bad udvalget forvaltningen om at redegere for handteringen af evt. flere klagesager som folge af de nye
kvalitetsstandarder. Forvaltningen havde derfor en meddelelse p& dagsordenen til udvalgsmedet i august 2019, hvori det
blev oplyst, hvilke initiativer forvaltningen havde ivaerksat for at handtere evt. flere klagesager. Det fremgik heraf bl.a., at
forvaltningen ville udarbejde 1/2 arlig ankestatistik for sagerne pé det specialiserede voksenomrade, at alle klagesager


https://sim.dk/danmarkskort/2020/jun/omgoerelsesprocenter-paa-boernehandicapomraadet-i-2019/

skulle gennemgas af en jurist inden indsendelse til Ankestyrelsen, og at der ville ske lebende opgradering af skabeloner
og tjeklister. Udvalget har pa beklageligvis ikke faet forelagt ankestatistikken, og forvaltningen forelaegger derfor nu en
ankestatistik for perioden 1. januar 2018 og frem til 30. juni 2020, som viser antallet af klagesager for og efter
vedtagelsen af kvalitetsstandarderne (bilag). Af skemaet neden for fremgéar det, hvor mange af de 32 sager, der er blevet
omgjort i perioden:

1. halvar 2. halvar 1. halvar 2. halvar 1. halvar

2018 2018 2019 2019 2020
Antal klager 5 8 10 6 3
Omgjorte 3 4 4 2 0

sager

Der ses dermed ikke at veere kommet flere klagesager eller omgerelser som folge af vedtagelsen af de nye
kvalitetsstandarder i juni 2019.

Lovgrundlag

Kommunalbestyrelsen skal efter retssikkerhedsloven § 79b behandle Social- og Indenrigsministeriets Danmarkskort over
omgprelsesprocenter pa ankesager 1 2019 inden for servicelovens omréde pé et mede inden udgangen af 2020.

Okonomi

Sagen har ingen gkonomiske konsekvenser.

Beslutningskompetence

Kommunalbestyrelsen fsva. punkt 1.

Borne- og Ungdomsudvalget og Social- og Sundhedsudvalget fsva. punkt 1-2.
Beslutning

Social- og Sundhedsudvalget, den 22. september 2020

Ad 1) Udsat.

Ad 2) Godkendt.

Beme- og Ungdomsudvalget, den 24. september 2020
Ad 1) Udsat.

Ad 2) Godkendt.

Henriette Breum (UFP) og Simon Pihl Serensen (A) var fraverende.

Supplerende sagsfremstilling

Sagen har veret 1 horing jf. indstillingen. Heringssvaret fra Handicapradet er vedlagt som bilag.



Social- og Sundhedsudvalget, den 20. oktober 2020

Ad 1) Taget til efterretning.

Bilag
Oversigt over omgjorte sager 2019
Afgerelser fra Ankestyrelsen statistik 2018-2020

Heringssvar fra Handicaprédet - Danmarkskortet



Punkt 7: Ansegning om overforsel af midler for 2020 til 2021 fra Natteravne
(Beslutning)

27.15.12-034-1-19
Resume
Forvaltningen har modtaget en ansegning fra foreningen Natteravnene i Lyngby om overforsel af uforbrugte § 18 midler

fra 2020 til 2021. Ansegningen lever op til kriterierne for overforsel af tildelte og uforbrugte § 18 midler og forelegges
derfor til behandling.

Indstilling

Forvaltningen foreslar, at det godkendes, at foreningen Natteravnene overferer deres tildelte § 18 tilskud for 2020 pa
30.000 kr. til 2021 i stedet for at ansgge om nye § 18 midler for 2021.

Sagsfremstilling

Natteravnene i Lyngby har i 2020 modtaget 30.000 kr. til aktiviteter i lobet af aret, herunder gature fredag aften i
lokalomraderne samt en sarlig tilstedeverelse ved den store studiestartsfest (Puttefest) i Dyrehaven i august.

Da gymnasieelevernes fejring af studiestart i form af festen 1 Dyrehaven blev aflyst grundet Covid19, anseger
Natteravnene om at overfore det bevilgede §18 tilskud pa 30.000 kr. 1 2020 til 2021 (bilag).

Tilskuddet er bevilget til indkeb og uddeling af kildevand til de unge, indkeb af tepper, lygter mv. samt til transport og
forberedelse (meader/kurser) af de frivillige.

Formaélet med Natteravnenes tilstedeverelse ved festen er at skabe tryghed for festdeltagerne gennem:
o tilstedeverelse af ca. 60 Natteravne og oprettelse af base,

¢ uddeling af vand m.v.
¢ hjelp til unge, der har faet for meget at drikke (i teet samarbejde med Rede Kors).

Hvis ansegningen imgdekommes, vil foreningen ikke have behov for at ansege om § 18 midler i 2021 ved den ordinzre
anspgningsrunde i efteréret 2021.

Lovgrundlag

Kommunen uddeler midler til det frivillige sociale omrade i overensstemmelse med Servicelovens § 18.

Ifelge retningslinjerne for uddeling af § 18 (bilag) skal ubrugte midler ved arets udgang tilbagebetales til Lyngby-Taarbak
Kommune, eller der skal anseges om tilladelse til at overfore midlerne til naeste regnskabsér. Ansggningen stiles til
frivilligkonsulenten pr. brev eller mail.

Ansggningen skal indeholde en beskrivelse af:

¢ hvilke aktiviteter midlerne er bevilget til i det forgangne og
¢ hvilke aktiviteter midlerne enskes brugt til i det nye ar
¢ begrundelse for, hvorfor midlerne enskes overfort



Overfarslen godkendes efter folgende principper:

o forvaltningen har kompetence til at godkende ansegninger om overfoersler under 10.000 kr., hvor midlerne enskes
anvendt til en tilsvarende aktivitet, som midlerne blev bevilget til.

¢ Social- og Sundhedsudvalget godkender ansggninger om overfersler over 10.000 kr.

¢ Social- og Sundhedsudvalget godkender alle overforsler, hvor midlerne enskes anvendt til en anderledes aktivitet
end den, som midlerne blev bevilget til.

Okonomi

Sagen har ingen gkonomiske konsekvenser.
Beslutningskompetence

Social- og Sundhedsudvalget.

Beslutning

Social- og Sundhedsudvalget, den 20. oktober 2020

Godkendt.
Bilag

Anmodning om overforsel af §18-tilskud til naeste ar

Retningslinjer for tilskud til frivilligt socialt arbejde



Punkt 8: Kommende sager

00.01.00-A00-59-17

Resume

Udvalget orienteres om kommende sager, der er planlagt til behandling.
Indstilling

Forvaltningen foreslar, at orienteringen tages til efterretning.
Sagsfremstilling

Listen over sager pa vej er et planleegningsredskab for kommende meder.

Forvaltningen bemaerker, at de navnte sager kan flytte datoer, nye sager kan komme til og varslede sager kan blive
uaktuelle og udga.

Folgende sager er planlagt til det kommende mede:
¢ Lov om social tandpleje
¢ Ny model for akutilbud
¢ Proces for brugerinddragelse af udsatte borgere med det formal, at de skal komme med input til ny
psykiatrihandleplan (CSI)
¢ Godkendelse af kvalitetsstandarder

¢ Magtanvendelse
¢ Forebyggende hjemmebesog

Lovgrundlag

Det er valgfrit for kommunerne, om udvalget skal orienteres om kommende sager.
Okonomi

Ingen.

Beslutningskompetence

Social- og Sundhedsudvalget.

Beslutning

Social- og Sundhedsudvalget, den 20. oktober 2020

Taget til efterretning.



Punkt 9: Meddelelser

00.01.00-A00-50-17
Sagsfremstilling

1. Social- og Sundhedsudvalgets temamede om vision for nyt plejecenter den 20. oktober 2020

I forbindelse med dreftelse af mulige placeringer for nyt plejecenter pa Social- og Sundhedsudvalgets mede i august 2020
blev der efterspurgt et temamede om indhold i det kommende plejecenter. Temamedet ligger i forleengelse af
udvalgsmaedet den 20. oktober 2020. Som baggrundsmateriale til temamedet er der udarbejdet et inspirationskatalog
(bilag). Da inspirationskataloget indeholder billeder fra internettet, er kataloget kun til internt brug.

Derudover er udarbejdet et overordnet program (bilag).

2. Status pa Projekt “Ekstra treening pa plejecentrene”

Social- og Sundhedsudvalget besluttede pé udvalgets meade 30. juni 2020 at ivaerksatte en sarlig indsats i op til et &r med
ekstra traening pa plejecentrene. Indsatsen bestér i at alle beboere pad kommunens plejecentre far mulighed for relevant
treening og/eller fysioterapi for at lafte deres fysiske og mentale sundhed efter nedlukningen som folge af Covid-19.
Projektet er kommet godt fra start. Det er lykkes at rekruttere fire dygtige terapeuter blandt et stort og flot ansegerfelt og
der er nu en fysioterapeut og en ergoterapeut tilknyttet hvert stort plejecenter.

Primo oktober 2020 har der veret kontakt til i alt 38 beboere pé plejecentrene. Heraf kan eller vil 17 beboere deltage i
projektet. I uge 41 forventes kontakt til yderligere 25 beboere, sa midt oktober vil 63 beboere have faet tilbud om test og
treening og ca. 30 beboere vil veere i gang med traening. Fra uge 43 og frem eges testningen til 30 beboere pr. uge og
tilsvarende flere treeningsaktiviteter settes i gang (bilag).

3. Ledelsesinformation Center for Sundhed og Omsorg

Information om udviklingen i en reekke centrale negletal pad Sundheds- og @ldreomréadet er vedheeftet til orientering.
Forvaltningen har arbejdet med at udvikle formatet pa LIS-Rapporten for £Aldre- og Sundhedsomrédet til Social- og
Sundhedsudvalget med det formal at gere rapporten mere laesevenlig. I det nye format er tilfejet lovgrundlag pé de
enkelte indikatorer, som indgér 1 LIS-rapporten ligesom der er tilfojet en kort beskrivelse af grafer og tabeller (bilag). Der
er ikke endnu iindarbejdet nye kommentarer i forhold til opfelgning pa sygefraver og omsatning idet der henvises til
redegarelsen fra SSU medet den 22. september.

4. Bevilling af hjelpemidler

Ved Social- og Sundhedsudvalgets made i september 2020 blev der ved behandling af Danmarkskortet stillet et spergsmal
til, sdfremt afgarelser om hjelpemiddel omstedes af Ankestyrelsen, hvorvidt borgeren sa far refunderet sine udgifter til
dette hjelpemiddel. Svaret er ja op til den godkendte maksimumspris.

5. Tilsyn og opfelgning pa tilsyn fra Styrelsen for Patientsikkerhed

Styrelsen for Patientsikkerhed meddelte i begyndelsen af Corona-epidemien at de indstillede deres tilsynsvirksomhed
indenfor @ldreplejen idet det ikke var hensigtsmeessigt med besag pé tvers af de forskellige tilbud og institutioner. Der er
igen abnet for tilsyn og opfelgning pa tilsyn fra august méned, hvorfor det forventes at de snart laver opfelgning pa bla.
tilsynsbeseg pa Lystoftebakken i vinteren 2019.

Beslutning



Social- og Sundhedsudvalget, den 20. oktober 2020

Taget til efterretning.
Bilag

Notat - Status Ekstra treening til beboere pa plejecentre
LIS SSU- CSO - okt 2020

Program for Temamede
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