REFERAT Social- og Sundhedsudvalget 2018-2021 d. 08-
10-2020

Mededato Torsdag d. 08. oktober 2020 kl. 15:00

Modested Byradssalen, Bronderslev Rddhus
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Punkt 1: Fravaerende

00.22.04-P35-21-17
Resume
Sagsforlgb: SS
Sagsfremstilling
Fravarende.
Beslutning

Lars Bisgard var fravaerende.



Punkt 2: Bemerkninger/andringer til dagsordenen

00.22.04-P35-21-17
Resume

Sagsforleb: SS

Sagsfremstilling

Bemarkninger/endringer til dagsordenen.

Beslutning

Ingen bemerkninger.

Lars Bisgérd var fravaerende.



Punkt 3: Sundhedspolitik

29.00.00-P22-1-18
Resume

Sagsforlgb: SS

Sundhedspolitikken er gennemskrevet i forhold til heringssvarene, og FN’s 17 verdensmal er indarbejdet.

Social og Sundhedsudvalget skal drefte, hvorvidt sundhedspolitikken kan sendes til godkendelse i alle relevante rad,
udvalg og i Byradet.

Sundheds- og @ldrechef Uffe Viegh Jergensen, handicap- og psykiatrichef Pia Korng, visitationschef Ellen Lykke og
konsulent Line Enevoldsen deltager under dette punkt.

Sagsfremstilling

Fagforvaltningen for Sundhed og Velfzrd har gennemskrevet udkastet til sundhedspolitikken i forhold til heringssvarene
og indarbejdet FN's 17 verdensmal.

Grundet Covid-19 har det ikke vaeret muligt at gennemfore det planlagte borgermede. Der kan derfor med fordel veare
oget fokus pa inddragelse af borgere, foreninger og virksomheder i implementeringsfasen.

Nar politikken er vedtaget, inddrages borgeme og fagudvalgene med fokus pa, hvordan den konkrete udmentning af
sundhedspolitikken kan ske.

Nar sundhedspolitikken er endeligt godkendt i Byradet, vil alle fagudvalg blive opfordret til at drefte, hvilke initiativer og
projekter der skal fremmes i forhold til at leve op til pejlemerkerne i sundhedspolitikken. Det kan f.eks. vere i form af
handleplaner, som beskriver indsatser eller fokusomrader, som skal sarligt prioriteres i hele eller dele af
sundhedspolitikkens gyldighed.

Fagforvaltningen for Sundhed og Velfard foreslar, at Social- og Sundhedsudvalget godkender den endelige
haringsversion, inden den sendes til godkendelse.

Beslutning

Godkendt med enkelte tekstnare rettelser.

Udvalget opfordrer Byradet til at beslutte, om der skal vere rogfri miljoer og regfri arbejdstid i Brenderslev Kommune,
eller om spergsmalet herom kan afgeres pa den enkelte arbejdsplads. Det betyder samtidig, at denne formulering tages ud
af heringsversionen.



Séafremt Byradet ikke onsker at treeffe beslutning om regfri miljeer og rogfri arbejdstid, ensker Carsten Ullmann, at
spergsmaélet herom besluttes pa den enkelte arbejdsplads.

Lars Bisgard var fravaerende.

Bilag
Sundhedspolitik - Heringsversion

Sundhedspolitik - Behandlingsforlgb



Punkt 4: Socialpolitik for Brenderslev Kommune

27.00.00-P22-1-20
Resume

Sagsforlgb: SS

Social- og Sundhedsudvalget bedes drefte forventninger til en ny socialpolitik, som er indskrevet i budgetaftalen for 2021.

Sundheds- og ®ldrechef Uffe Viegh Jargensen, handicap- og psykiatrichef Pia Korng og visitationschef Ellen Lykke
deltager under dette punkt.

Sagsfremstilling

Byrédet har i budgetaftalen for 2021 indskrevet folgende i budgetaftalen:

Socialpolitik
"Byradet forpligter Social- og Sundhedsudvalget til at udarbejde en ny socialpolitik med fokus pé egenmestring og aget
tilknytning til arbejdsmarkedet. Socialpolitikken ber inddrage erfaringerne fra de seneste ars sarlige indsatser pa

socialomradet opnéet via flerarsaftalen og de efterfolgende konsulentprocesser, ligesom der skal vere fokus pa, i muligt
omfang, at bringe borgere s tet pa ordinar beskaftigelse som muligt".

P& medet onskes en indledende droftelse af forventninger til indhold, omfang, proces og tidsplan for udarbejdelsen af en
ny socialpolitik.

Fagforvaltningen for Sundhed og Velfzrd foreslar, at udvalget drefter forventninger til en kommende socialpolitik for
Bronderslev Kommune.

Beslutning

Onsker og forventninger til ny socialpolitik dreftet. Udvalget foreslér, at Beskeeftigelses- og Uddannelsesudvalget
tilsvarende drefter ensker og forventninger til en ny socialpolitik.

Lars Bisgérd var fraverende.



Punkt 5: Kommunal medfinansiering og data pa sundhedsomradet

27.00.00-340-1620-12
Resume

Sagsforlgb: SS

Fagforvaltningen for Sundhed og Velfaerd giver en kort status pd kommunal medfinansiering og sundhedsdata til brug i
kommunerne.

Sagen fremsendes til Social- og Sundhedsudvalget til orientering.

Sundheds- og @ldrechef Uffe Viegh Jergensen, handicap- og psykiatrichef Pia Korng, visitationschef Ellen Lykke og
konsulent Line Enevoldsen deltager under dette punkt.

Sagsfremstilling

Der er i drene 2018 og 2019 sket er reekke @ndringer pé landsplan, som har afgerende betydning for levering af
sundhedsdata til brug i kommunerne. Fagforvaltningen for Sundhed og Velferd har samlet et overblik over de
veaesentligste @ndringer og konsekvenserne heraf.

Ny DRG-model (takst system)

Aktiviteten for kommunerne afregnes pa baggrund af en grupperingslogik (takst system), hvor patienter grupperes i et
overskueligt antal kliniske meningsfulde grupper i forhold til diagnose og ekonomi. Dette kaldes DRG. DRG er en
forkortelse for ”diagnoserelaterede grupper” og et redskab, der bruges til at beregne gennemsnitsomkostninger for
indleeggelser pa landets sygehuse.

Staten bruger DRG-systemet til at takstfinansiere og fastlegge de overordnede finansieringsmessige rammer for
sundhedsvaesenet. Pa lokalt niveau bruger regioner, sygehus- og afdelingsledelser systemet til at leegge budget samt styre
og afregne aktiviteten. DRG anvendes ogsé i afregningen af den kommunale aktivitetsbestemte medfinansiering.

Pé grund af udviklingen i sygehusenes behandling fjernes fra 2018 skelnen mellem indleggelse og ambulant behandling.
I stedet beregnes en takst for det samlede behandlingsforlgb, som kan besta af bade indleeggelse og ambulante besgg.
Genindleggelse indenfor 12 timer er ogsa med i det samlede forlgb for patienten.

Det giver databrud, og der kan ikke pa nuvarende tidspunkt laves historiske data pa a&ndringer f.eks. antal indlaeggelser
over tid.

Aldersdifferentieret kommunal medfinansiering

DRG-taksterne er udgangspunktet for den kommunale medfinansiering, og fra 2018 er den kommunale medfinansiering
blevet aldersdifferentieret.



Det bevirker, at smabern og eldre borgere fremadrettet veegtes tungere i afregningen end aldersgruppen 3-64 ar. Ved at
differentiere pé aldersgrupper indrettes systemet saledes, at der betales mest for de aldersgrupper, hvor kommunerne
antages at have de bedste muligheder for at forebygge antallet af indleeggelser. Séledes betales der mindst medfinansiering
for de grupper, som kommunerne mé formodes at have mindst kontakt med. Saledes styrkes det skonomiske incitament til
forebyggelse hos bern og @ldre i modellen.

Zndringen betyder, at kommunen medfinansierer 45 % af DRG-taksten for de 0-2 érige, 20 % af DRG-taksten for 3-64
arige, 45 % af DRG-taksten for de 65-79 arige og 56 % af DRG-taksten for den 80+ arige.

Andringerne i den aldersdifferentierede medfinansiering og den samtidige endring i takstsystemet har blandt andet
betydet, at det ikke er muligt at afgere, om andringer i udgifter til kommunal medfinansiering i 2018 skyldes den
aldersdifferentierede medfinansiering, stigning i aktivitetsniveauet eller den nye grupperings-logik.

Ny registreringsmodel (LPR3) pa landsplan

Langt de fleste af de sundhedsdata, som Brenderslev Kommune kan treekke fra eSundhed, stammer fra regionernes
indberetninger til Landspatientregisteret (LPR). Landspatientregisteret er blevet moderniseret, og de 5 regioner er i lobet
af 2019 overgaet til landspatientregister version 3 (LPR3).

Sundhedsdatastyrelsen er ansvarlige for Landspatientregisteret, og der har vaeret en del problemer dels i forhold til
datavalidering og dels i forhold til den tekniske lgsning. Det har blandt andet betydet, at der ikke har kunnet leveres
uddata til eSundhed eller beregnes kommunal medfinansiering.

Den kommunale medfinansiering har pa den baggrund varet fastfrosset i 2019, 2020 og 2021.

Fagforvaltningen for Sundhed og Velferd foreslar, at Social- og Sundhedsudvalget tager orienteringen til efterretning.

Social- og Sundhedsudvalget, 10. september 2020, pkt. 5:

Udsat.

Beslutning

Udvalget tager orienteringen til efterretning.

Udvalget ensker brev sendt til Sundhedsministeren med kopi til KL om, at det er utilfredsstillende, at KMF fortsat ikke
virker, og det giver anledning til, at det er vanskeligt at styre gkonomien i kommunerne. Brevet gnskes udarbejdet i
samarbejde med andre nordjyske kommuner.

Lars Bisgérd var fravaerende.



Punkt 6: Udgiftsanalyse pa borgere i socialaftaletilbud

00.30.06-P27-1-19
Resume

Sagsforlgb: SS

Med Rammeaftalen (Socialaftalen) 2017 blev det besluttet, at der skal udmentes en udgiftsreduktion pé borgere i
socialaftaletilbud pa 5 pct. i 2020 sammenlignet med 2016 niveauet. Udgiftsreduktionen skal indfases lgbende, og skal
ske delvis gennem takstreduktioner og delvis gennem mere praecis visitering. Der er i perioden opnaet en besparelse pé
6,1 pct.

Sagen fremsendes til Social- og Sundhedsudvalget til orientering.

Sundheds- og @ldrechef Uffe Viegh Jergensen, handicap- og psykiatrichef Pia Korng og visitationschef Ellen Lykke
deltager under dette punkt.

Sagsfremstilling

For at skabe overblik anvendes et monitoreringsverktej, der en gang om éret frem til 2020 klarleegger udviklingen for
udgifterne til de nordjyske borgere, der har veret i et nordjysk socialaftaletilbud i 2016-2019.

Ved at folge udgiftsudviklingen for den udvalgte mélgruppe gives en vurdering om, hvorvidt kommunerne lever op til
udgiftsreduktion pa 5 pet. 1 2020.

Med udgiftsanalysen 2020 fremgér det, at kommunerne og regionen samlet set har opnaet en udgiftsreduktion pa 6,1 pct.,
svarende til en samlet besparelse pa 4,0 mio. kr. pr. maned. Hvis januar er reprasentativ for de gvrige méneder, vil det
give en 4rlig besparelse pa knap 50 mio. kr.

Analysen omhandler kun de borgere, som har modtaget en socialaftaleindsats i alle arene 2016-2020, hvorfor
udgiftsanalysen ikke kan sige noget om den samlede udgiftsudvikling for det specialiserede socialomrade, herunder de ca.
600 borgere, som ikke leengere er omfattet af analysen.

Aftalen omkring en udgiftsreduktion omhandler bade et mal om lavere takster og et mal om mere pracis visitering. Denne
nuance er ikke mulig at fremvise i analysen, hvorfor udgiftsudviklingen bade skyldes takstreduktioner samt endringer i
borgernes ydelser.

Udgiftsanalysen viser, at der er sket en reduktion i udgifterne pa bade dag-/degnomradet for voksne samt pa dagomradet
for bern. Der har til gengald veret en mindre stigning i udgifterne pa degnomrédet for bern, hvilket primaert kan
tilskrives borgere i aflastning. I og med at analysen kun har fokus pé borgere, som har veret visiteret til et
socialaftaletilbud i 2016-2020, kan der vere en naturlig stigning i antallet af aflastningsdegn. Dette kan skyldes, at
kommunerne ofte starter med tiltag i barnets eget hjem og dermed kun fa visiterede aflastningsdegn. Henover arene kan
barnet fa behov for mere aflastning, hvormed udgiften ligeledes vil stige grundet flere visiterede aflastningsdegn. Dette
har pavirket udgiftsudviklingen — i sarlig grad de kommuner og regionen, som har visiteret borgerne eller er driftsherrer
for aflastningstilbuddene.

Udgiftsanalysen 2020 blev godkendt i mgde ved Den Administrative Styregruppe (DAS) den 17. august 2020 og
behandlet i made ved Kommunekontaktradet (KKR) Nordjylland den 4. september 2020.

Fagforvaltningen for Sundhed og Velfzrd foresléar, at Social- og Sundhedsudvalget tager Udgiftsanalysen 2020 til
efterretning.

Beslutning



Til efterretning.

Lars Bisgard var fravaerende.

Bilag

Udgiftsanalyse 2020



Punkt 7: Orientering vedrerende Covid-19

29.08.00-G01-8-20
Resume

Sagsforlgb: SS
Orientering i Social- og Sundhedsudvalget.

Sundheds- og ®ldrechef Uffe Viegh Jargensen, handicap- og psykiatrichef Pia Korng og visitationschef Ellen Lykke
deltager under dette punkt.

Sagsfremstilling

Orientering om aktuel status pa Covid-19.

Herunder:
e Tandplejen

¢ Genoptrening
¢ Botilbud

e Dagtilbud

Socialpaedagogisk statte/SKP
Rusmiddelomradet

Fagforvaltningen for Sundhed og Velfard foreslar, at Social- og Sundhedsudvalget tager orienteringen til efterretning.

Beslutning

Orientering om den aktuelle status givet.

Lars Bisgard var fravaerende.



Punkt 8: Statistik over Ankestyrelsens afgerelser pa social- og
beskaeftigelsesomradet

27.12.16-P07-3-20
Resume

Sagsforleb: DIR/BE/SS/BS/AO

Ankestyrelsen har udarbejdet en rapport, der viser styrelsens afgarelser i klagesager for 1. halvér for 2020. Rapporten
viser, at Brenderslev Kommunes omgerelsesprocent er pa 34 %, hvilket er 5 procentpoint hegjere end pa landsplan.

Ankestyrelsen har i perioden afgjort 62 sager i Bronderslev Kommune. Her er 38 stadfzstet, i 3 sager er afgerelsen
ophavet/endret, i 17 sager er afgerelsen blevet hjemvist og i 4 sager er klagen blevet afvist.

Sagen fremsendes til orientering.

Sundheds- og @ldrechef Uffe Viegh Jergensen, handicap- og psykiatrichef Pia Korng og visitationschef Ellen Lykke
deltager under dette punkt.

Sagsfremstilling

Ankestyrelsen har i 1. halvar 2020 afgjort 62 sager fra Bronderslev Kommune pé social- og beskaftigelsesomradet.

Nedenfor gennemgas de enkelte lovomrader i forhold til de klager, som Ankestyrelsen har afgjort.

Lov om aktiv beskaftigelsesindsats (LAB)

Der er afgjort 4 klager inden for LAB-loven. Kommunens afgerelse er blevet stadfestet i 3 af sagerne og i 1 sag er
kommunens afgarelse blevet @ndret.

Lov om aktiv socialindsats (LAS)
Der er afgjort 16 klagesager inden for aktivloven. Kommunens afgerelse er blevet stadfzstet i 12 af sagerne. [ 1 sag er

kommunens afgorelse blevet @ndret, 2 sager er blevet sendt tilbage til kommunen, der har skulle behandle sagen igen og
1 sag er blevet afvist.

Sygedagpenge

Inden for sygedagpengeomradet er der afgjort 8 sager. Kommunens afgerelse er blevet stadfaestet i 7 af sagerne og 1 sag
er blevet afvist.

Serviceloven



Inden for servicelovens omréade er der afgjort 33 klagesager. Heraf er kommunens afgerelse blevet stadfaestet i 15 af
sagerne, 1 afgerelse er blevet @ndret, 15 er sendt tilbage til kommunen til fornyet behandling og 2 sager er afvist.

Foruden ovenstaende har der veret 1 klage indenfor kategorien "@vrige", der deekker over almenboligloven, andre love
(tidligere neevnsomrader), boligstatteloven, dagtilbudsloven, integrationsloven, kontantydelsesloven, lov om
kompensation for handicappede i erhverv, repatrieringsloven og seniorjobloven. Her er kommunens afgerelse blevet
stadfaestet.

Overordnet set er omgerelsesprocenten i Bronderslev Kommune 5 procentpoint hgjere end pé landsplan. Brenderslev
Kommune har en omgerelsesprocent pa 34 og for hele landet er omgerelsesprocenten 29 i 1. halvar 2020.
Omggerelsesprocenten er andelen af sager, der enten @ndres eller hjemvises i forhold til andelen af alle klager, eksklusiv
de afviste/bortfaldne sager.

Fagforvaltningen for Beskzaftigelse foreslér, at Social- og Sundhedsudvalget tager orienteringen til efterretning.

Personale

Ingen.

Beslutning fra Direktionen, 22. september 2020, pkt. 6:
Taget til efterretning.

Det er vigtigt at fastsld, at ”hjemviste” ikke er det samme som “&ndrede”, da hjemviste oftest er udtryk for manglende
dokumentation i forhold til juridiske krav, men ikke socialfaglige fejl.

Det bemarkes endvidere, at Brenderslev Kommunes andel af klager er noget mindre, end hvad der skulle forventes efter
befolkningstal.

Beslutning fra Beskaftigelses- og Uddannelsesudvalget, 30. september 2020, pkt. 6:

Orienteringen blev taget til efterretning.

Beslutning fra Aldreomsorgsudvalget, 30. september 2020, pkt. 11:

Til efterretning.

Beslutning

Til efterretning.

Lars Bisgard var fravaerende.

Bilag



Ankestatistik 1. halvar 2020

Afgerelser fra Ankestyrelsen 1. halvéar 2020



Punkt 9: Medekalender 2021 for Social- og Sundhedsudvalget

00.22.04-G01-1-20
Resume

Sagsforlgb: SS

Byrédet har den 2. september 2020 godkendt forslag til medekalender for 2021.

Social- og Sundhedsudvalget skal tage stilling til, om medekalenderen for 2021 kan godkendes endeligt.

Sagsfremstilling

Byradet har den 2. september 2020 godkendt forslag til megdekalender for 2021.

Der er planlagt ét mede pr. maned i Social- og Sundhedsudvalget. Modedagen er fastsat til torsdage kl. 15.00 p& Radhuset
i Bronderslev.

Der er mgdefri i vinterferien (uge 8), i juli méned samt i efterarsferien (uge 42). I uge 26 og 33 mé der ikke vare mader i
de stdende udvalg.

Der ma ikke vere udvalgsmeder de dage, hvor der er temamede i Byréadet.

De stdende udvalgs meder skal ligge senest i ugen for Gkonomiudvalgets meder, saledes udtalelser kan komme med ud
pa den ordinere dagsorden.

Staben foreslar, at Social- og Sundhedsudvalget godkender medekalender 2021 endeligt.
Personale
Ingen.

Beslutning

Godkendt, dog enskes madet den 14/1 flyttet til en anden dag.

Lars Bisgard var fravaerende.

Bilag

Magadekalender for 2021



Punkt 10: Orientering

00.22.04-P35-21-17
Resume
Sagsforlgb: SS
Sagsfremstilling
Orientering.
Beslutning

Intet.

Lars Bisgérd var fravaerende.



Punkt 11: Lukket:

00.01.00-GO1-1-20



Punkt 12: Lukket: Orientering

00.22.04-P35-21-17



Punkt 13: Lukket: Godkendelse af beslutningsprotokol

00.22.04-P35-21-17
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