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Punkt 39: Meddelelser

2015/10571



Aben

Seniorudvalget,
09.06.2016
Gladsaxe Kommune

Dagsordenpunkt

Meddelelser

Seniorradet havde ikke fremsendt bemeerkninger til Seniorudval-
gets dagsorden.

Bilag

Relateret behandling
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Punkt 40: Budgetnote 11C: Analyse af det nzere sundhedsvasen i Gladsaxe
Kommune, behandling

2016/03260
Bilag

Bilag 1. Analyse af det naere sundhedsvasen i Gladsaxe Kommune, rapport



Seniorudvalget,
09.06.2016
Gladsaxe Kommune

Dagsordenpunkt

Budgetnote 11C: Analyse af det nare sundhedsvasen i
Gladsaxe Kommune, behandling

Beslutning

Godkendt.
Gennemgang af sagen

Budgetforligspartierne vedtog som led i aftalen om Budget 2016-
2019, at der skal gennemfares en analyse af det naere sund-
hedsveesen i Gladsaxe Kommune med seerligt fokus pa indsat-
sen over for eeldre og kronikere (Budgetnote 11C):

"Det naere sundhedsveesen uadvikler sig hastigt, og kommunen
far en stadig sterre rolle pa sundhedsomradet ikke mindst det
forebyggende arbejde. Der gennemfares derfor en analyse af
kommunens indsats pa omradet med seerlig fokus péa indsatsen
overfor eeldre og kronikere. Der ses pa opgaver og organisering i
forhold til bl.a. forebyggelse, tidlig opsporing, forebyggende
hjemmebesag og handtering af kronisk sygdom. Det belyses
hvilke tiltag, der kan ivaerksaettes for at kunne handtere fremtidi-
ge opgaver, herunder i hvilket omfang opkvalificering af medar-
bejdere, samarbejder med andre kommuner og den almene
praksissektor og hospitalssektoren er relevant. Status for analy-
sen droftes i foraret 2016.”

En styregruppe sammensat af repreesentanter fra Center for
@konomi, samt Social- og Sundhedsforvaltningen, herunder
Treenings- og Plejeafdelingen og Sundheds- og Frivillighed har
udarbejdet en analyse af det naere sundhedsvaesen, som her-
med foreleegges til godkendelse.

Det bemeerkes, at der er tale om forslag til den endelige afrap-
portering — ikke blot en status for analysen. Den fulde analyse i
sin, indholdsmaessigt, endelige form er vedlagt som bilag 1.
Rapporten indledes med en sammenfatning af rapportens kon-
klusioner og anbefalinger, som kan leeses seerskilt.

Afrapportering af budgetnote 11c forelaegges ogsa for Sundheds-
og Handicapudvalget — seerligt med henblik pa godkendelse af
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Seniorudvalget,
09.06.2016
Gladsaxe Kommune

anbefaling om at arbejde videre med etablering af et sundheds-
hus.

| det felgende skelnes mellem udviklingspunkter, der allerede ar-
bejdes med for at fremtidssikre det neere sundhedsveesen i
Gladsaxe Kommune, og egentlige anbefalinger til nye tiltag.

e Udviklingspunkter, der allerede arbejdes med, er fremhae-
vet med bullets.
» Anbefalingerne til nye tiltag er markeret med pile.

Opsummering af centrale punkter i analysen

Det naere sundhedsvaesen er i steerk udvikling i disse ar, hvilket
isaer skyldes to tendenser: Zndringer i sygdomsbilledet med fle-
re seldre medicinske patienter og flere med kronisk sygdom samt
et eendret aktivitetsmenster i det specialiserede sygehusvaesen
preeget af gget aktivitet, kortere indleeggelser og mere ambulant
aktivitet. Denne udvikling ses bade nationalt og lokalt i Gladsaxe.

Samlet set konkluderes det i rapporten, at Gladsaxe Kommune
er godt med i forhold til at kunne handtere de nye opgaver, som
denne udvikling fgrer med sig. Der er dog i rapporten en raekke
anbefalinger til tiltag, hvor der fortsat er plads til forbedringer.
Disse er beskrevet nedenfor.

Fremtidigt behov for midlertidige pladser

Samlet set laegger den generelle udvikling i sundhedsvaesenet et
gget pres pa det naere sundhedsvaesen, hvor seerligt flere og tid-
ligt udskrevne borgere skal handteres hurtigt. | rapporten er der
derfor lagt seerlig veegt pa analysen af indsatsen over for hurtigt
udskrevne mere syge borgere. Det er i hgj grad kommunens 80
midlertidige pladser pa Traeningscenter Gladsaxe, og indsatser-
ne til borgere i eget hjem, der pavirkes af denne udvikling. Da en
del af kommunens midlertidige pladser star over for en moderni-
sering, har der i analysen veeret et seerligt fokus pa det fremtidige
behov for midlertidige pladser.

Muligt at nedbringe behovet for midlertidige pladser

Pa baggrund af analysen vurderes det, at det ved forskellige til-
tag og justeringer, der kort opsummeres herunder, er muligt at
nedbringe tilgangen til pladserne, savel som den gennemsnitlige
liggetid pa pladserne, sa behovet for midlertidige pladser bliver
mindre i fremtiden. Denne udvikling betyder dog ogsa, at flere
borgere sa skal handteres i eget hjem, hvorfor indsatserne om-
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Seniorudvalget,
09.06.2016
Gladsaxe Kommune

kring borgerne i eget hjem ogsa styrkes ved flere af de beskrev-
ne tiltag herunder. Disse tiltag vil samlet set styrke den fremad-
rettede indsats over for syge, svaekkede og tidligt udskrevne bor-

gere:

Mere preecis visitation til de midlertidige pladser

Jget fokus pa at tilpasse hjemmet efter indlaeggelse, sa
flere kan udskrives direkte til eget hjem

Styrkelse af indsatsen til borgere i eget hjem, herunder
den akutte sygeplejefaglige indsats, samt mere traening i
eget hjem

Flere borgere venter pa plejebolig hiemme

Fokus pa, at ledige boliger klarggres hurtigt

De enkelte tiltag er mere uddybende beskrevet i rapportens kapi-
tal 4.2.4.

Ud over de neevnte tiltag, anbefaler styregruppen, at falgende
vedtages:
» Fremskudt visitation pa hospitalet, hvor kommunale vi-

sitatorer er til stede pa hospitalet. Dette vil medvirke afga-
rende til, at udskrivningen kan planlaegges tidligere i dia-
log med borger og pargrende. Dette sikrer, at eventuelle
mindre boligeendringer og behov for midlertidige hjeelpe-
midler kan ivaerksaettes rettidigt, sa borgerne undgar at fa
et ophold pa en midlertidig plads.

Det vurderes, at denne indsats vil kreeve yderligere to visi-
tatorer, hvilket medfarer en udqift pa ca. 1 mio. kr.

Gget adgang til sygepleje pa de midlertidige pladser
om natten. Bade for at hgjne kvaliteten af indsatsen og
sikre, at en del af pladserne lever op til KL’s definition af
akutpladser, anbefales det at sikre adgang til sygepleje pa
de midlertidige pladser om natten.

Dette kreever, at der anseettes to sygeplejersker, hvilket vil
medfare en udgift pa ca. 1 mio. kr.

Adgang til treening i weekenden for borgere med et
komplekst rehabiliteringsbehov, samt yderligere traening i
det daglige til borgere pa de midlertidige pladser malrettet
rehabilitering. Ud over en bedre kvalitet vil dette medvirke
til at forkorte opholdet pa de midlertidige pladser.

Denne indsats kraever yderligere 2 terapeuter, svarende til
ca. 1 mio. kr.

Ved at iveerksaette ovenstaende tiltag og anbefalinger vurderes
det samlet set, at antallet af midlertidige pladser i forbindelse
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Seniorudvalget,
09.06.2016
Gladsaxe Kommune

med en ombygning kan reduceres med i stgrrelsesordenen 10
pladser.

Styregruppen anbefaler derfor, at det vedtages:

» At deriforbindelse med den kommende modernisering af
de midlertidige pladser foretages en reduktion i antallet
af pladser fra 80 til ca. 70 pladser, og at de frigivne res-
sourcer anvendes til at styrke indsatsen for borgerne i
eget hjem.

Udvikling af scenatrier for et sundhedshus i Gladsaxe

Analysen har vist, at Gladsaxe Kommune har opbygget et staerkt
naert sundhedsvaesen — som vi fortsat skal udvikle til at kunne
handtere borgernes behov i fremtiden. | den forbindelse er den
forestaende modernisering af en del af de midlertidige pladser pa
Traeningscenter Gladsaxe en mulighed for at genoverveje hvilke
funktioner, der med fordel eventuelt kunne samles pa matriklen.
Den feelles Sundhedsaftale i Region Hovedstaden (2015-2018)
opstiller netop mal og visioner for udvikling af nye og bedre sam-
arbejdsformer, herunder sundhedshuse.

Et sundhedshus — eller sundhedscenter — kan vaere mange ting,
og der findes i dag en raekke forskellige lokale modeller rundt om
i landet, som er mere eller mindre tveersektorielle, og i forskellig
grad samler kommunale funktioner i det naere sundhedsvaesen
under ét tag. Det vaesentlige er at skabe bedre og mere effektive
organiseringsformer, som forbedrer det naere sundhedsvaesen
for borgerne.

Ombygningen pa Traeningscenter Gladsaxe kan saledes veere
en anledning til at undersage mulighederne for at samle funktio-
ner, fx forebyggelsescenter og treeningscenter, og undersgge
mulighederne for at understgtte samarbejdet mellem regionale
aktagrer savel om praksissektoren og relevante private aktgrer.
Farste skridt vil veere at udarbejde scenarier for ombygning i ret-
ning af et mere tvaergaende og evt. ogsa tvaersektorielt sund-
hedshus i Gladsaxe Kommune.

Styregruppen anbefaler derfor:

» Atderiefteraret 2016 udarbejdes visioner og scenarier
for et muligt fremtidigt sundhedshus i Gladsaxe pa det
nuveerende Treeningscenter Gladsaxe i forbindelse med
moderniseringen af de midlertidige pladser.
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Seniorudvalget,
09.06.2016
Gladsaxe Kommune

@vrige udviklingsomrader i rapporten

Rapporten udpeger derudover en raekke udviklingsomrader, der
skal bidrage til at styrke kommunens kompetencer i forhold til at
kunne handtere opgaver i det neere sundhedsvaesen.

| rapporten analyseres indsatsen inden for fglgende omrader:

- Borgere med kroniske sygdomme

- /ldre, som ikke er akut syge

- Kompetencer til at handtere hurtige udskrevne og mere
syge borgere

- Sundhedsindsatsen over for bgrn og unge

- Sundhedsindsatsen over for ledige borgere med sund-
hedsrelaterede udfordringer, og

- Sundhedsindsatsen over for borgere med psykosociale
vanskeligheder og handicap

Rapporten peger pa en reekke vaesentlige udviklingsretninger,
der arbejdes med for at fremtidssikre det neere sundhedsvaesen
fx en reekke kompetenceudviklingstiltag, fokus pa opsporing af
sygdom, fortsat fokus pa sundhedsfremmende tiltag mv.

Derudover er der i rapporten yderligere to anbefalinger til initiati-
ver, som vurderes ikke at kunne holdes inden for den eksisteren-
de budgetramme:

Som led i opfelgningen pa budgetnote 7 (2012) om udviklingen i
den kommunale medfinansiering blev der udmgntet et engangs-
belab til kompetenceudvikling af alle kommunens sygeplejersker
pa treenings- og plejeomradet i relation til den aeldre medicinske
patient. Erfaringerne med denne form for bred kompetenceudvik-
ling har veeret gode. Det anbefales derfor, at der permanent af-
saettes midler til den Igbende videre- og efteruddannelse af med-
arbejderne pa traenings- og plejeomradet.

Styregruppen anbefaler derfor at:
» Kommunen sikrer fortsat videre- og efteruddannelse af
egne medarbejdere inden for traenings- og plejeomradet.
Der foreslas et budget hertil pa ca. 1 mio. kr. om aret, hvil-
ket bygger pé netop gennemfgrte indsats som beskrevet
ovenfor.

Der er via Satspuljen et snske om en gradvis indfasning, fra

2016-2019, af en landsdaekkende ordning med fast tilknyttede
lzeger til beboere pa plejecentre. P4 denne baggrund har Social-
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Seniorudvalget,
09.06.2016
Gladsaxe Kommune

og Sundhedsforvaltningen i marts 2016 indledt en dialog med
PLO-Gladsaxe om mulighederne for fast tilknyttede plejehjems-
laeger, idet det vurderes, at en saddan ordning ville kunne styrke
samarbejdet i primaersektoren vaesentligt.

Styregruppen anbefaler derfor at:

» Der anseettes plejehjemslaeger pa Traeningscenter Glad-
saxe og i tilknytning til plejeboligerne i samarbejde med
almen praksis i kommunen.

Det anbefales, at der afseettes et arligt budget pa ca. 1
mio. Kr.

Status og indsatser vedrgrende genindleeggelser

En reekke af de indsatser, som er i gang eller foreslas igangsat i
rapporten understgtter nedbringelse af forebyggelige
(gen)indlzeggelser. Det drejer sig fx om fokus pa at styrke faglig-
heden blandt medarbejdere pa treenings- og plejeomradet, im-
plementeringen af TOBS (Tidlig Opsporing af Begyndende Syg-
dom) og tidlig opsporing af funktionstab og triagering af borgerne
(systematisk akut- og risikovurderingsmetode), forbedret adgang
til sygepleje om natten pa kommunens akutpladser, anseettelse
af plejehjemslaeger samt opfaglgende hjemmebesgag efter indleeg-
gelse i samarbejde med praktiserende laeger.

Det skal bemaerkes, at genindleeggelser sker via en laege, via
akuttelefonen 1813 eller alarmcentral 112. Dermed foregar ho-
vedparten af indlaeggelser uden automatisk kommunal involve-
ring. Kommunen bliver kun automatisk informeret om
(gen)indlzeggelse, hvis borgeren bor i en kommunal bolig (botil-
bud eller plejebolig) eller borgeren i forvejen modtager sygepleje
eller hiemmehjaelp. Kommunens mulighed for at bidrage til ned-
bringelse af forebyggelige (gen)-indlaeggelser er derfor stgrst hos
de borgere, som er i kontakt med traenings- og plejeafdelingen
eller bor pa et botilbud.

Gladsaxe Kommune havde i 2015 det 7. laveste antal genind-
lzeggelser pr 1.000 indbyggere (ud af de i alt 29 kommuner i Re-
gion Hovedstaden) jf. Ledelsesoverblik for det somatiske omrade
2015 udarbejdet af Region Hovedstaden.

@konomi

Der er i rapporten anbefalinger pa en raeekke omrader. De fleste
anbefalinger vurderes at kunne gennemfgres uden merudgifter,
og vil derfor kunne holdes inden for den eksisterende budget-

29.00.00P05

2016/03260 6

Aben



Seniorudvalget,
09.06.2016
Gladsaxe Kommune

ramme. Dog geelder fglgende forhold:

Forslag om reduktionen i antallet af midlertidige pladser
sker under forudsaetning af en udbygning af tilbud til bor-
gere i eget hjem. Det er styregruppens vurdering, at udgif-
ter til udbygning af disse tilbud vil modsvares af en reduk-
tion af udgifter pa Treeningscenter Gladsaxe, saledes at
omlaegningen kan holdes inden for den nuveerende bud-
getramme pa Seniorudvalgets omrade.

Derudover er der dog en reekke aktiviteter, som rapporten
foreslar ivaerksat med det samme: a) Fremskudt visitation
pa hospitalerne, b) @get adgang til sygepleje om natten
pa de midlertidige pladser, ¢) Adgang til treening i week-
enden, d) Videre- og efteruddannelse af medarbejdere pa
treenings- og plejeomradet samt e) Ansaettelse af pleje-
hjemsleeger). Som finansiering til disse aktiviteter, foreslas
det, at der, som en del af Seniorudvalgets budgetbidrag
2017 (jf. punkt 41 pa naerveerende dagsorden), indgar et
budgetgnske om, at der afseettes en pulje pa 5 mio. kr. ar-
ligt til finansiering af de nye tiltag.

Da de 5 mio. kr. er baseret pa et groft overslag over forventede
udgifter, foreslar styregruppen for Budgetnote 11C, at midlerne
afsaettes som en samlet pulje til formalet.

Finansiering
Fra styregruppens side bemeerkes det, at budgetgnsket skal ses
i relation til:

At det med finanslovsaftalen for 2016 er besluttet at af-
seette 320 mio. kr. i 2016 og 300 mio. kr. arligt fra 2017 og
frem til en national handlingsplan for den aeldre medicin-
ske patient. Indholdet i handlingsplanen fastlaegges i for-
aret 2016 af partierne bag finansloven for 2016, men det
forventes, at den vaesentligste del af pengene vil tilfalde
kommunerne. Indholdet forventes at ligge i forleengelse af
de faglige anbefalinger til handleplan for den aeldre medi-
cinske patient, som er udarbejdet i Sundhedsstyrelsen,
hvor de anbefalede indsatser svarer til de indsatser som
anbefales i Budgetnote 11C.

At der i Satspuljen 2016-2019 endvidere er afsat samlet
100 mio. kr. i forbindelse med indfasning af plejehjemlee-
ger i periode 2016-2019, hvoraf Gladsaxe Kommunes an-
del forventes at veere samlet pa ca. 1 mio. kr. fordelt over
de fire ar.

29.00.00P05

2016/03260

Aben



Aben

Seniorudvalget,
09.06.2016
Gladsaxe Kommune

Udmentningen af anbefalingerne i Budgetnote 11c vil veere med-
virkende til, at Gladsaxe Kommune vil kunne leve op til anbefa-
lingerne i Handleplanen for den eeldre medicinske patient og for-
slaget om plejehjemslaeger.

Social- og Sundhedsforvaltningen indstiller,

1. at den endelige afrapportering af Budgetnote 11C samt de
tilhgrende anbefalinger godkendes, herunder

2. at Seniorudvalget fremseetter et budgetanske til budget-
forhandlingerne for budget 2017 om en samlet pulje pa 5
mio. kr. arligt til iveerkseettelse af de nye initiativer som
naevnt ovenfor,

3. at der arbejdes videre med at justere antallet af midlertidi-
ge pladser pa Treeningscenter Gladsaxe fra 80 til ca. 70
pladser, og

4. at mulighederne for at etablere et sundhedshus undersga-
ges videre i efteraret 2016.

Bilag

Bilag 1. Analyse af det naere sundhedsvaesen i Gladsaxe Kom-
mune, rapport

Relateret behandling
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Punkt 41: Budgetbidrag 2017-20, Seniorudvalget, behandling

2016/03275

Bilag

Bilag 1. Budgetbidrag 2017-2020, Seniorudvalget
Bilag 2. Handicapradets budgetensker 2017

Bilag 3. Bakkegérdens budgetensker 2017

Bilag 4. Rosenlunds budgetensker 2017

Bilag 5. Seniorradets budgetensker 2017



Seniorudvalget,
09.06.2016
Gladsaxe Kommune

Dagsordenpunkt

Budgetbidrag 2017-20, Seniorudvalget, behandling

Beslutning

Godkendt.
Gennemgang af sagen

| denne sag fremlaegges Social- og Sundhedsforvaltningens for-
slag til Seniorudvalgets budgetbidrag for 2017-2020. Budgetbi-
draget bliver efter udvalgets behandling sendt til @konomisk Se-
kretariat og indgar i de samlede budgetdraftelser.

Det fremskrevne budget for 2017 er korrigeret for pris- og lgnud-
viklingen. Derudover er der indarbejdet tekniske korrektioner
vedrgrende budget til delvis finansiering af teamlederstilling i Fo-
rebyggelsescenteret, der flyttes fra Seniorudvalget til Sundheds-
og Handicapudvalget, erneeringskonsulent til projektstilling pa
Treeningscenter Gladsaxe, merforbrug pa rengaring pa Tree-
ningscenter Gladsaxe som fglge af overdragelsen af renggrings-
funktionen til ISG (intern service Gladsaxe) samt en korrektion
vedragrende ophear af tienestemaend i 2015, der erstattes med
overenskomstansatte.

Herved fremkommer i overensstemmelse med budgetcirkulzeret
en korrigeret budgetramme.

Social- og Sundhedsforvaltningen og @konomisk Sekretariat har
herudover korrigeret budgetrammen for indkabsbesparelser og
energiforbedringsprojekter samt en budgettilpasning vedrgrende
vederlagsfri fysioterapi.

Herved fremkommer forslaget til udvalgets budgetbidrag. De tek-
niske korrektioner kan findes i det fremlagte udkast til budgetbi-
drag (bilag A og bilag A1).

Efter Seniorudvalget behandling af budgetbidraget vil udvalgets
budgetramme eventuelt blive justeret som falge af yderligere
tekniske korrektioner som fglge af ny lovgivning eller kommune-
aftalen for 2017. De tekniske korrektioner vil blive indarbejdet i
Seniorudvalgets budgetramme inden den endelige behandling af

00.30.10@00

2016/03275 1

Aben



Seniorudvalget,
09.06.2016
Gladsaxe Kommune

Gladsaxe Kommunes samlede budget i oktober. Safremt forvalt-
ningens driftsgnsker, beskrevet i bilag D, tilgodeses, vil dette og-
sa medfgre sendringer til det endelige budget.

Endelig arbejder Social- og Sundhedsforvaltningen, jf. SEU
19.05.2016, punkt 29, pa en genberegning af demografimodellen
med udgangspunkt i udgiftsniveauet i regnskab 2015. Budgettet
blev i forbindelse med budget 2016-2019 korrigeret med bag-
grund i en revideret demografimodel, som tog udgangspunkt i
udgiftsniveauet i regnskab 2014. Udgiftsniveauet i 2014 var imid-
lertid usaedvanligt lavt og resultatet af genberegningen forventes
derfor at pege pa en positiv demografikorrektion til omradet.

Pa baggrund af genberegningen fastslas behovet for korrektion
af budgettet og resultatet heraf foreslas at indga i den videre
budgetproces. Beregningerne forventes feerdige primo juli.

Budgetbidrag

Budgetbidraget (bilag 1) er, som foreskrevet i budgetcirkulaeret,
specificeret i en reekke bilag. De enkelte bilag er beskrevet ne-
denfor:

Bilag A1 og A2 — Overensstemmelse med driftsrammen, ramme
1092

@konomiudvalget behandlede budgetcirkuleeret pa made
05.04.16, punkt 74. Efter vedtagelse af budgetcirkuleeret har for-
valtningen indarbejdet et antal tekniske korrektioner, jf. ovensta-
ende afsnit.

Bilag B — Opstilling af driftsbudgettet
Heri er udarbejdet en oversigt over Seniorudvalgets samlede
driftsbudget for budget 2017 samt overslagsarene 2018-2020.

Bilag C — Bemeerkninger til driftsbudgettet
Bemeerkningerne til driftsbudgettet indarbejdes i forbindelse med
de endelige budgetbemeerkninger i efteraret.

Bilag D + E + K — Driftsgnsker, finansieringsforslag og anleegs-
gnsker

Social- og Sundhedsforvaltningen har fremlagt to driftsansker til
budget 2017-2020. Farste snske vedrgrer et opdateret IT system
til Treening og Pleje samt Social- og Handicapafdelingen. | 2016
udlgber kontrakterne pa to af de helt centrale IT systemer pa so-
cial- og sundhedsomradet (KMD Care og KMD EKJ). Begge sy-
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Seniorudvalget,
09.06.2016
Gladsaxe Kommune

stemer bliver udfaset. Forvaltningen forventer, at det kommende
IT system vil veere dyrere end de nuvaerende systemer, da det
nye system understgtter flere funktioner som f.eks. Feelles Medi-
cinkort og Kommunernes Faelles Sprog lll.

Det andet gnske vedrgrer pulje til nye tiltag pa aeldre og kroni-
keromradet som folge af arbejdet med Budgetnote 11C. | forbin-
delse med Budget 2016-2019 vedtog forligsparterne at gennem-
fgre en analyse af det naere sundhedsvaesen i Gladsaxe Kom-
mune, jf. BR 07.10.2015, punkt 118. Styregruppen bag analysen
er nu feerdig med Budgetnote 11C, der behandles som et selv-
steendig dagsordenspunkt pa neervaerende mgde, jf. SEU
09.06.2016, punkt 40. Budgetnoten konkluderer, at Gladsaxe
Kommune er godt pa vej, men at budgetnotens anbefalinger er
ngdvendige for at sikre den fortsatte positive udvikling inden for
det naere sundhedsveaesen.

Hvad angar finansiering af ovenstaende driftsgnsker forventer
forvaltning at modtage DUT-midler samt diverse puljemidler ved-
rerende pulje til nye tiltag pa eeldre- og kronikeromradet.

Pa anlaegsomradet fremlaegger Social- og Sundhedsforvaltnin-
gen to anleegsensker. Det fgrste gnske vedrgrer puljen til IT-
omsorgssystem, der er afsat i 2017-2019, og som @nskes videre-
fart i 2020. Midlerne skal blandt andet bruges til udskiftning af IT-
udstyr med videre pa treenings- og plejeomradet. Det andet on-
ske vedrgrer puljen til myndighedskrav og funktionsaendringer,
der er afsat i 2017-2019, og som ligeledes @nskes viderefart i
2020. Puljen anvendes blandt andet til mindre bygningsmaessige
ndringer pa service- og centerarealer.

Bilag H — Demografiske merudgifter

Der er endnu ikke foretaget en saerskilt beregning af de demo-
grafiske merudgifter pa Seniorudvalgets omrade i Budget 2017-
2020. Forvaltningen er — som tidligere beskrevet - i stedet pabe-
gyndt en genberegning af modellen (med udgangspunkt i regn-
skab 2015) med henblik pa Budget 2017-2020.

Bilag | + J — Overensstemmelse med anlaegsrammen

Af bilag | + J fremgar de anleegsprojekter, der allerede er afsat
radighedsbelab til i Budget 2017-2020. Desuden fremgar de pro-
jekter, hvortil der gnskes givet anleegsbevilling i forbindelse med
budgetvedtagelsen. dkonomiudvalget har indskaerpet, at der
hvert ar skal foretages en gkonomisk og indholdsmaessig gen-
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nemgang af alle anlaegsprojekter, hvortil der allerede er afsat ra-
dighedsbelab.

Bilag L — Takstbilag

Af bilag L fremgar en oversigt over Seniorudvalgets takster for
Budget 2017-2029. Takstbilaget er udarbejdet ved at prisfrem-
skrive taksterne fra 2016 til 2017.

Bilag M — Opfalgning pa beslutningsnoter fra budget 2016-2019
Budgetforligspartierne vedtog som led i aftalen om Budget 2016-
2019, at der skulle gennemfgres en analyse af det naere sund-
hedsveesen i Gladsaxe Kommune med saerlig fokus pa indsatsen
over for eeldre og kronikere (Budgetnote 11C). Som ovenfor
naevnt behandles afrapporteringen af beslutningsnoten som et
selvsteendig punkt pa dette made.

MED-udvalgenes behandling

Treenings- og Plejeafdelingens MED-udvalg tager budgetbidrag
2017-20 til efterretning og udtrykker tilfredshed med, at det naere
sundhedsvaesen er prioriteret i budgetbidraget, jf. Budgetnote
11C: Analyse af det naere sundhedsveesen i Gladsaxe Kommune
(SEU 09.06.2016, punkt 40).

@nsker til budget 2017-20 fra rédd og brugerbestyrelser under
Seniorudvalget

Pa Seniorudvalgets mgde 07.04.2016, punkt 21, behandlede ud-
valget budgetgnsker fra rad og brugerbestyrelser under Senior-
udvalget. Udvalget tog pa madet budgetanskerne til efterretning.

Forvaltningen har ikke medtaget nogen af de foreslaede ansker i
dette budgetbidrag. Budget@nskerne fra rad og brugerbestyrelser
er vedlagt som bilag 2, 3 og 4.

Social- og Sundhedsforvaltningen indstiller,

1. at budgetbidrag 2017-2020 indgar i det videre budgetar-
bejde, og

2. at genberegningen af demografimodellen med udgangs-

punkt i regnskab 2015 indgar i det videre budgetarbejde,
nar resultatet foreligger primo juli 2016.

Bilag
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Bilag 1. Budgetbidrag 2017-2020, Seniorudvalget
Bilag 2. Handicapradets budgetgnsker 2017
Bilag 3. Bakkegardens budgetonsker 2017

Bilag 4. Rosenlunds budgetansker 2017

Bilag 5. Seniorradets budgetensker 2017

Relateret behandling

@konomiudvalget 05.04.2016, Punkt 74 (Aben)
Byradet 07.10.2015, Punkt 118 (Aben)
Seniorudvalget 07.04.2016, Punkt 21 (Aben)
Seniorudvalget 19.05.2016, Punkt 29 (Aben)
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Dagsordenpunkt

Brugertilfredshedsundersggelse 2016 - hjemmehjalpsomra-
det, behandling

Beslutning

Godkendt.
Gennemgang af sagen

@konomiudvalget besluttede 17.01.2012, punkt 17, at der fra og
med 2012 skal gennemfares brugertilfredshedsundersagelser pa
en reekke udvalgte, store serviceomrader i kommunen hvert fjer-
de ar. Den seneste brugertilfredshedsundersggelse pa hjemme-
hjeelpsomradet blev foretaget i 2012 (SEU 23.08.2012, punkt 53),
hvorfor der i Iabet af 2016 igen skal laves en undersggelse pa
omradet. Der er tidligere ogsa gennemfgrt en brugertilfredsund-
ersggelse i hjemmeplejen i 2010.

Brugertilfredshedsundersggelsen i 2016 tager ligesom de to tidli-
gere undersggelser i 2010 og 2012 udgangspunkt i det nationale
koncept for sammenlignelige brugertilfredshedsundersggelser,
der er udarbejdet af KL og Finansministeriet. Det betyder, at det
vil vaere muligt at sammenligne Gladsaxe Kommunes undersgg-
else i 2016 med de seneste, tilsvarende tal for brugertilfredshed-
en pa landsplan.

Brugertilfredshedsundersggelsen gennemfgres som en totalun-
dersagelse, hvor alle Gladsaxes omkring 1.700 hjemmehjaelps-
modtagere vil blive spurgt til deres oplevelse af hjemmehjaelpen.

Social- og Sundhedsforvaltningen har pa samme made som i
2010 og 2012 bedt konsulentfirmaet Rambgll Management om at
sta for dataindsamlingen og for bearbejdningen af data til under-
sggelsen. Formalet er at sikre en hgj kvalitet og kontinuitet i
handteringen af opgaven. Gladsaxe Kommune vil modtage en
samlet rapport for hele hjemmehjaelpsomradet samt fire delrap-
porter for henholdsvis de tre omrader nord, gst og vest og for re-
habiliteringsteamet. Der er efter Vitaplejes konkurs ultimo februar
maned aktuelt ikke private udbydere pa hjemmehjeelpsomradet.

Spergeskemaet til borgerne vil kunne besvares med posten eller
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via et link pa internettet. De hjemmehjaelpsmodtagere, der ikke
har besvaret spargeskemaet, bliver kontaktet med tilboud om at
besvare spargeskemaet telefonisk. Denne metode med tre mu-
ligheder sikrer som udgangspunkt en meget hgj svarprocent. |
2010 udgjorde svarprocenten i alt 79 pct. og i 2012 i alt 85 pct.

Spargeskemaet for 2016

Brugertilfredshedsundersggelsen tager som anfert udgangspunkt
i et nationalt koncept, der ggr det muligt for den enkelte kommu-
ne bade at sammenligne udviklingen i sin tilfredshed over tid og
at sammenligne sig med niveauet pa landsplan. Der er dog mu-
lighed for i konceptet at fraveelge et antal spgrgsmal, som er fri-
villige for kommunerne, ligesom Rambgll Management tilbyder
Gladsaxe Kommune at tilvaelge op til fem lokale spgrgsmal, der
formuleres af kommunen selv med henblik pa at sparge ind til
fokusomrader.

Social- og Sundhedsforvaltningen har i bilag 1 opstillet forslag til
det samlede spgrgeskema for 2016. De vaesentligste tilfgjelser i
forhold til skemaet fra 2012 er, at forvaltningen denne gang har
formuleret tre spgrgsmal, som seerligt har til formal at undersage
hjemmeplejebrugernes oplevelse af den rehabiliterende indsats
(spgrgsmal 28-30), samt to spgrgsmal om den telefoniske betje-
ning af hjemmeplejeborgerne (spgrgsmal 32 og 33).

| forhold til 2012 er der i 2016-unders@gelsen lagt op til at udela-
de spgrgsmalet om, hvor ofte brugerne er sammen med deres
pargrende (familie og venner). Det skyldes, at der i den nye
kommunestrategi for 2014-2018 nu er indarbejdet et stort set til-
svarende mal til belysning af de aeldres netveerk (andelen af bor-
gere over 65 ar, som er ugnsket alene, ma ikke stige), der vil bli-
ve belyst i den kommende sundhedsprofil, og dermed kan sam-
menlignes med de gvrige kommuner i Region Hovedstaden, jf.
SEU 07.04.2016, punkt 24.

Opfolgning pa undersggelsen fra 2012

Brugertilfredshedsundersggelsen i 2012 viste, at hovedparten af
Gladsaxe Kommunes hjemmehjaelpsmodtagere generelt var til-

fredse med den service, de modtager, men at der dog ogsa sta-
dig var plads til forbedringer.

Den samlede andel af hjemmehjeelpsmodtagerne, som i 2012
svarede "tilfreds/meget tilfreds” pa spergsmalene, la pa i gen-
nemsnit 68 pct. Der var storst tilfredshed med ydelserne vedror-
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ende den personlige pleje (82 pct.) og mindre tilfredshed med
den praktiske hjaelp og maden (begge 66 pct.).

Resultaterne af brugerundersagelserne indgar som et blandt fle-
re elementer i de justeringer af hjemmeplejeindsatsen, der Igben-
de foretages for at give borgerne en sa god ydelse, som det er
muligt. Brugerundersggelserne giver saledes bade lokalt i de en-
kelte hiemmeplejeomrader og mere overordnet i tilretteleeggelsen
af kommunens samlede indsats vigtige inputs til 22ndringer — pa
samme made som det for eksempel er tilfeeldet med klager og
andre henvendelser fra borgerne, herunder de klageafggrelser,
der kommer fra Ankestyrelsen, og med arbejdet i forhold til at
handle pa de utilsigtede haendelser, som registreres af medar-
bejderne i hjemmeplejen.

Et tiltag, der blandt andet er udlgst af brugertilfredshedsundersa-
gelsen fra 2012, er omlaegningen af den telefoniske betjening af
hjemmeplejeborgerne. Omlzegningen betyder, at hjemmeplejen
nu har etableret ét samlet nummer, som borgerne kan ringe til
dagnet rundt, mod tidligere et antal forskellige numre med faste
telefontider, afhaengigt af henvendelsesarsagen. Som anfart
ovenfor leegger forvaltningen i spgrgeskemaet for 2016 op til at
undersgge borgernes oplevelse af det nye telefonsystem (ske-
maets spagrgsmal 32 og 33).

Den videre proces

Selve dataindsamlingen og bearbejdningen af data vil blive gen-
nemfgrt efter sommerferien, sa afrapporteringen til forvaltningen
og til Seniorudvalget kan foretages i lgbet af efteraret.

Den samlede rapport for hele hjemmehjaelpsomradet og de fire
delrapporter for omraderne nord, gst og vest samt rehabilite-
ringsteamet vil blive forelagt udvalget sammen med forvaltning-
ens konklusion pa undersggelsen.

Det kommende resultat for brugertilfredsheden i 2016 vil muligvis
vaere pavirket af Vitaplejes konkurs ultimo februar maned, hvor
kommunens hjemmepleje med kort varsel matte overtage om-
kring 200 borgere med behov for hjeelp henover dagnet. Det har
veeret en stagrre opgave at etablere primaere hjeelpere til de man-
ge nye borgere. Kommunens egne borgere har ogsa veeret be-
rort af konkursen, idet der har veeret flere forskellige hjzselpere
hos disse borgere end normalt. Forvaltningen vil derfor undersg-
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ge, om det er muligt at belyse effekten af konkursen ved at tilret-
teleegge undersagelsen i efteraret sadan, at tilfredsheden hos de
tidligere borgere hos Vitapleje opgares saerskilt.

Social- og Sundhedsforvaltningen indstiller,

1. at konceptet for brugerundersggelsen pa hjemmehjselpsom-
radet i 2016 tages til efterretning, og

2. at spegrgeskemaet til brug for undersagelsen godkendes.

Bilag
Bilag 1. Spgrgeskema 2016 Hjemmeplejen
Relateret behandling

Seniorudvalget 23.08.2012, Punkt 53 (Aben)
Seniorudvalget 04.12.2014, Punkt 82 (Aben)
Seniorudvalget 07.04.2016, Punkt 24 (Aben)
Seniorudvalget 07.04.2016, Punkt 25 (Aben)
@konomiudvalget 17.01.2012, Punkt 17 (Aben)
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Dagsordenpunkt

Udkast til udviklingsplan for idraets - og bevaegelsesfacilite-
ter i Gladsaxe, Seniorudvalget, behandling

Beslutning

Seniorudvalget godkendte hgringssvar med kommentarer til Ud-
viklingsplan for idreets- og bevaegelsesfaciliteter.

Gennemgang af sagen

| forbindelse med budget 2015 besluttede Byradet at fa udarbej-
det en analyse af, hvordan kommunens idreets- og bevaegelses-
faciliteter i hgjere grad end i dag kan tilgodese savel unges som
eeldres gnsker til en aktiv livsstil.

Analysen blev gennemfgrt af Idreettens Analyseinstitut og viser,
at Gladsaxe Kommune har et godt niveau og stor bredde i for-
hold til idraets- og bevaegelsesfaciliteter. Analysen rummer ogsa
en raekke anbefalinger til, hvordan kommunens fremtidige struk-
turelle og anleegsmeessige dispositioner kan videreudvikles.

Pa baggrund af analysen har Byradet besluttet at udarbejde en
udviklingsplan, der kan understatte, at Gladsaxe fortsat om 5, 10
og 20 ar er en attraktiv og aktiv kommune med gode rammer for
idreet og bevaegelse.

Kultur-, Fritids- og Idreetsudvalget godkendte 03.05.2016, punkt
48, udkast til udviklingsplan, og udvalget besluttede at sende ud-
kastet til udtalelse i Seniorudvalget, Trafik- og Teknikudvalget,
Barne- og Undervisningsudvalget samt i Folkeoplysningsudval-
get med henblik pa dialog om principper og anbefalinger og
eventuelle bemeaerkninger til planen. Udkast til udviklingsplan er
vedlagt, bilag 1.

Udviklingsplanens indhold og sigte

Udviklingsplanens sigte er at skabe et grundlag og et overblik
over den videre udvikling af idreets- og bevaegelsesfaciliteter,
uanset om det er faciliteter pa skoler, i naturen, i byrummet, pa
seniorcentre, i handicaptilbud eller pA kommunens idraetsanlaeg.

Udkast til udviklingsplan for idreets- og bevaegelsesfaciliteter in-
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deholder:

e Et afsnit med hovedpointer fra dialogm@der med forenin-
ger, sparringsmgder med fagpersoner og fra en feelles
workshop for foreninger, aftenskoler, skolebestyrelser,
Folkeoplysningsudvalget og Kultur-, Fritids-, og ldreetsud-
valget

e Forslag til fem principper for fremtidig prioritering i forhold
til udvikling af idreets- og bevaegelsesfaciliteter i Gladsaxe
Kommune

e Gennemgang af de enkelte anbefalinger fra Idraettens
Analyseinstitut og kort beskrivelse af forslag til tiltag og
prioritering i forlaengelse af anbefalingerne.

De fem faelles principper

| udviklingsplanen er der forslag til fem feelles principper for ud-
vikling af Gladsaxe Kommunes idreets- og bevaegelsesfaciliteter.
Principperne skal understgtte en helhedsorienteret prioritering og
udvikling.

Principperne skal i praksis bruges som pejlemaerker. De er ret-
ningsgivere for, hvad kommunen vil satse seerligt pa i de kom-
mende ar i forhold til udvikling, modernisering og brug af idreets-
og bevaegelsesfaciliteter.

Principperne skal ogsa bruges i den konkrete prioritering af an-
lzegs@nsker vedrgrende idreets- og bevaegelsesfaciliteter. An-
lzegs@nsker, som understatter principperne i udviklingsplanen,
prioriteres frem for @vrige @nsker vedrgrende idraets- og bevee-
gelsesfaciliteter.

De fem feelles principper er:

e Viudvikler vores idreets- og beveegelsesfaciliteter, sa de
understgtter Gladsaxes Kommunestrategi.

e Vibruger det, vi allerede har og bruger det optimalt.

o Visikrer, at det aktive liv bliver understgttet af gode facili-
teter.

¢ Vibidrager til et levende byliv og rekreative udfoldelses-
muligheder.

e Viveaegter kvalitet og baeredygtighed.

Forslag til tiltag i forlaengelse af anbefalingerne i analysen
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Udviklingsplanen indeholder ud over principperne ogsa en hand-
lingsrettet del. Den handlingsrettede del indeholder en kort be-
skrivelse af, hvad den enkelte anbefaling handler om, forslag til
kommende tiltag og langsigtede investeringsomrader. Derudover
findes et afsnit med overblik over, hvad der allerede er pa vej af
stagrre projekter og tiltag, som understgtter udviklingen af idreet-
og bevaegelsesfaciliteter.

Langsigtede investeringsomrader:

| anbefalingerne er der fokus pa, hvilke faciliteter der skal inve-
steres i pa den lange bane. | anbefalingen fra Idraettens Analyse
Institut peges der pa, at der er behov for at modernisere og evt.
nybygge, sa faciliteterne bliver mere funktionelle med seerligt fo-
kus pa omklaedningsrum, opbevaringsrum og opholdssteder.

Der er store investeringsprojekter pa vej, som understatter udvik-
lingen af idreets- og bevaegelsesfaciliteter pa sigt. Det er f.eks.
fremtidens boliger og liv pa Kellersvej, strategi for modernisering
af skolerne, analyse af muligt keb og omdannelse af UCC/ Blaa-
gaard samt etablering af Danmarks Rostadion.

Med baggrund i analysen af idraets- og beveegelsesfaciliteter og
dialogen med brugerne og andre interessenter foreslas det, at
Gladsaxe Kommune i de kommende ar prioriterer at investere
inden for tre hovedomrader i den samlede udvikling af idraets- og
beveegelsesfaciliteter:

e Udvikling og modernisering af idreetsfaciliteter pa Gladsa-
xe ldreetscenter samt evt. Blaagaard

e Udvikling og modernisering skolernes idraetsfaciliteter

e Udvikling af rekreative omrader

Gkonomi

Der er ikke afsat en saerlig ramme til udviklingsplanen. Som ud-
gangspunkt handler tiltag og de langsigtede investeringer sale-
des om, hvordan midlerne inden for den nuvaerende ramme prio-
riteres, og hvordan der i de mange projekter, der allerede er pa
vej, bliver et skaerpet fokus pa, hvordan idraet og bevaegelse kan
taenkes tydeligt ind.

Den videre proces for udviklingsplanen

Kultur,- Fritids- og ldreetsudvalget genbehandler udviklingspla-
nen, nar bemaerkninger fra Seniorudvalget, Folkeoplysningsud-
valget, Barne- og Undervisningsudvalget og Trafik- og Teknikud-
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valget er indkommet.
Kultur-, Fritids- og Idraetsudvalget indstiller,

1. at Seniorudvalget drefter udkast til udviklingsplan for
idreets- og beveegelsesfaciliteter i Gladsaxe Kommune med
henblik pa at afgive udtalelse om principper og anbefalinger
samt eventuelle bemeaerkninger til planen.

Bilag

Bilag 1. Udviklingsplan
Bilag 2. Kommentarer til udviklingsplan

Relateret behandling

Kultur-, Fritids- og Idreetsudvalget 03.05.2016, Punkt 48 (Aben)
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Dagsordenpunkt

Status pa tvaerkommunalt samarbejde pa kraftomradet, ori-
entering

Beslutning

Til efterretning.
Gennemgang af sagen

Baggrund

| 2012 udgav Sundhedsstyrelsen "Forlgbsprogram for rehabilite-
ring og palliation i forbindelse med kreeft”. Med forlabsprogram-
met har kommunerne faet til opgave at varetage borgernes al-
mene rehabiliteringsbehov under og efter en kraeftsygdom. Pa
den baggrund har Ballerup, Furesg, Egedal, Herlev, Rgdovre og
Gladsaxe Kommune indgaet et tveerkommunalt samarbejde pa
kreeftomradet. Det har skabt et stgrre befolkningsgrundlag og
dermed mulighed for at tilbyde borgere med forskellige kraeftsyg-
domme en hgijt kvalificeret og mere malgrupperettet indsats pa
tveers af kommunegraenserne.

Forebyggelsespuljen i Region Hovedstaden har stgttet etablering
af det tvaeerkommunale og tveersektorielle samarbejde med pro-
jektet "Vi samler kreefterne” fra maj 2014 til april 2016, og midler-
ne herfra har primaert veeret anvendt til anseettelse af en feelles
projektleder i de seks kommuner.

Forebyggelses-, Sundheds- og Handicapudvalget godkendte
principper for det tveerkommunale samarbejde pa kraeftomradet
pa made 18.09.2013, punkt 69. Desuden har bade Seniorudval-
get og Sundheds- og Handicapudvalget godkendt sager i forbin-
delse med det tvaerkommunale samarbejde — senest blev model
for det tveerkommunale samarbejde godkendt pa Seniorudval-
gets made 26.03.2015, punkt 24.

| denne sag orienteres udvalget om status pa samarbejdet, der
nu overgar fra projekt til drift. Det betyder, at projektets admini-
strative styregruppe nedlaegges, og samarbejdet kagrer videre i
regi af en driftsledergruppe med repraesentanter fra alle seks
kommuner. Der tages i denne status afsaet i de politisk godkend-
te principper for samarbejdet. Sagen forelaegges enslydende i
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Seniorudvalget og Sundheds- og Handicapudvalget.

Principper for samarbejdet
Det tveerkommunale samarbejde bygger pa seks generelle prin-
cipper:

1. Der skal vaere gget faglig kvalitet i tilbuddene til borgerne.

2. De felles tilbud skal etableres pa basis af feelles kvalitets-
standarder og kompetenceprofiler for udfgrerne.

3. Der skal ske en inddragelse af eksterne samarbejdspart-
nere, herunder patientforeninger og hospitalssektoren.

4. Arbejdsdeling kommunerne i mellem, som sikrer mellem-
kommunal udgiftsneutralitet uden kab/salg af ydelser imel-
lem kommunerne.

5. Borgernes mobilitet pa tveers af kommunegreenser i for-
bindelse med benyttelse af tilbud skal sikres.

6. Hgjere grad af organisatorisk robusthed som felge af den
stgrre borgervolumen.

1. Status péa oget faglig kvalitet i tilbud til borgerne

Alle seks kommuner tilbyder fysisk treening pa hold til blandede
diagnoser og individuelt til borgere som har behov for individuel
treening, bl.a. borgere med hoved-halskreeft.

Alle kommuner varetager mindst ét af de malgruppespecifikke

tilbud. Styregruppen har besluttet, at det aktuelt er fagligt mest
hensigtsmaessigt, at ansvaret for afholdelse af patientundervis-
ningen varetages af én kommune.

De tvaerkommunale indsatser pa hold til saerlige malgrupper er
pr. 01.08.2016:

Ballerup Kommune:
e Traening for borgere med hjernekraeft
e Patientundervisningen: Livskraft

Egedal Kommune:
e Traening for maend med prostatakraeft, herunder beekken-
bundstraening
e Traening for maend, blandede diagnoser

Gladsaxe Kommune:
e Traening for maend, blandede diagnoser (3 hold)

Herlev Kommune:
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e Traening og netvaerksgruppe for borgere med hoved-
halskraeft

Rgdovre og Furesg kommuner:
e Treening for kvinder med brystkreeft eller efter fiernelse af
lymfeknuder i armhulen
e Traening for maend med brystkraeft eller efter fiernelse af
lymfeknuder i armhulen. (Tilbuddet er primaert individuelt,
men varetages af personale i Rgdovre og Furesg kom-
muner, som har saerlige kompetencer pa omradet.)

Det har vist sig, at der ikke er behov for et kommunalt tilbud til
unge med kreeft, fordi de benytter sig af tilbud via netvaerk for
unge med kreeft under Kraeftens Bekaempelse, og det planlagte
tilbud er derfor nu nedlagt. Driftsledergruppen vil lsbende tage
stilling til behov for udbud og geografisk placering af tilbud, med
udgangspunkt i at sikre mellemkommunal udgiftsneutralitet samt
kvalificeret opgavevaretagelse.

2. Status pa ensartet kvalitet

Kommunerne har udarbejdet feelles kvalitetsstandarder ud fra
Den Danske Kvalitets Model, kompetenceprofiler og vejledninger
for de tvaerkommunale indsatser. Der er oprettet en hjemmeside
Visamlerkraefterne.dk og faglige netvaerksgrupper for personalet
med henblik pa lgbende kompetenceudvikling og kvalitetssikring
af indsatserne.

3. Status pa inddragelse af eksterne samarbejdspartnere
Repraesentanter fra Herlev Hospital har veeret inddraget i projek-
tets styregruppe. Samarbejdet mellem Herlev og Gentofte Hospi-
tal og kommunerne fortsaetter og udbygges med henblik pa hen-
visning af flere borgere til de faelleskommunale tilbud.

Der er etableret et gget samarbejde mellem Kraeftens Bekaem-
pelses lokalforeninger og kommunerne, bl.a. afholdes mader
med repraesentanter for de lokale foreninger og de seks kommu-
ner med henblik pa fortsat at udvikle samarbejdet. Lokalforenin-
gerne har afholdt en foredragsraekke i hver af de seks kommu-
ner.

4. Status pa mellemkommunal udgiftsneutralitet

Det tveerkommunale samarbejde skal vaere udgiftsneutralt, og
der afregnes saledes ikke mellemkommunalt, nar borgerne for-
deles pa tveers af kommunegraenserne efter relevant tilbud.
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Driftsledergruppen vil Isbende fglge udviklingen og sikre de ngd-
vendige justeringer. Opgaven er at sikre, at alle kommuner bi-
drager med en samlet kapacitet, der sa vidt muligt svarer til be-
folkningsgrundlaget i den enkelte kommune.

Gladsaxe Kommune har i 2015 og til og med marts 2016 henvist
25 borgere til indsatser i andre kommuner og modtaget 22 borge-
re fra de andre kommuner til fysisk traening pa hold for maend.

Da projektet i denne periode har veeret under indkgring, forven-
tes hgjre volumen fremadrettet.

5. Status pa borgernes mobilitet pa tveers af kommunegraenser
Det var forventet, at der, i begraenset omfang, kunne komme
ggede udgifter til karsel pa tvaers af kommunegraenserne. For-
ventningen var, at de fleste borgere ville transportere sig selv
som hidtil, selvom afstanden var lidt leengere, hvilket ogsa har
veeret tilfeeldet.

| Gladsaxe Kommune har 8 borgere modtaget karsel ud af de 25
borgere, som har deltaget i tilbud i andre kommuner. Borgerne er
blevet tilbudt de tveerkommunale tilbud, nar de har veeret klar til
det og magtet transporten. Ingen borgere fra Gladsaxe har takket
nej til et tvaeerkommunalt tilbud pa grund af afstanden.

6. Status pa organisatorisk robusthed

Det stagrre borgervolumen for de tvaerkommunale tilbud har sikret
en hgjere grad af organisatorisk robusthed. Fx kan holdene for
fysisk treening for maend og brystopererede kvinder nu kare kon-
tinuerligt, hvilket de ikke altid kunne tidligere. Der er derfor kun
kort ventetid for borgerne, nar de er visiteret til indsatserne.

Borgeroplevet tilfredshed og virkning

Borgere fra de seks kommuner, som har deltaget i de tvaerkom-
munale tilbud, er blevet bedt om at besvare et online spgrge-
skema, nar de har afsluttet tilbuddet. | perioden 2015 til
12.05.2016 har 60 borgere besvaret spgrgeskemaet. 13% er
borgere i Gladsaxe Kommune, og 17% er borgere fra andre
kommuner, der har deltaget i tilbud i Gladsaxe.

Det fremgar af spargeskemabesvarelserne, at borgerne fra de
seks kommuner ikke har oplevet tilgeengeligheden til de tveer-
kommunale tilbud som et problem.

| Tilfredshed med tilgeen- | Meget | Hverken | Utilfreds
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gelighed til traeningsste- | tilfreds tilfreds eller me-

det eller til- | eller util- | get util-
freds freds freds

Hvor tilfreds er du med til- 83% 14% 3%

geengeligheden til

treeningsstedet?

11% angiver, at kommunen sgrgede for transport, 13% at de tog
offentlig transport, og 57% at de transporterede sig i privat bil.

| spergeskemabesvarelserne tilkendegiver borgerne en stor grad
af tilfredshed med deres udbytte og det tilbud, de har modtaget:

Andel der
svarer: Me-
Omrade der spgrges til i spgrgeskemaet get tilfreds
eller tilfreds
Tilfredshed samlet set med udbytte af treeningen 97%
Tilfredshed samlet set med den fgrste samtale 95%
med kontaktperson
Tilfredshed med medinddragelse, gennemsnit af 89%

besvarelser pa tre spagrgsmal, f.eks. medinddra-
gelse i udarbejdelse af plan for forlgb

Tilfredshed med terapeuternes arbejde, gen- 97%
nemsnit af besvarelser pa fire spgrgsmal, f.eks.
terapeuternes evne til at motivere og tilpasse
treening

Perspektiver for tveerkommunalt samarbejde

Det vurderes samlet set, at erfaringerne med etableringen af at
tvaerkommunalt samarbejde pa kraeftomradet har veeret gode, og
at det har vist, at vi ved at "samle kreefterne”, kan opna fordele
for borgerne. Der er saledes perspektiver i at arbejde pa etable-
ringen af forskellige typer af tveerkommunalt samarbejde pa an-
dre omrader — seerligt de omrader, der er deekket af forlgbspro-
grammer, fordi kommunerne her har en faelles ramme. Saledes
har de ni kommuner i Planomrade Midt startet et samarbejde op
omkring borgere med erhvervet hjerneskade, hvor hovedfokus i
fgrste omgang har veeret at sikre mere ensartet registrering af
borgerne, og dermed sammenlignelige data; samarbejde om-
kring kompetenceudvikling af personale pa det neurologiske om-
rade; samt et tveerkommunalt samarbejde omkring handteringen
af dialogen med de regionale tilbud, hvor kommunerne star vae-
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sentligt steerkere, nar de star sammen. Ogsa pa evrige forlgbs-
programmer er det et potentiale for styrket samarbejde, hvilket
Gladsaxe arbejder pa at fa etableret.

Social- og Sundhedsforvaltningen forelaagger sagen til orien-
tering.

Bilag

Relateret behandling
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