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Punkt 1
Godkendelse af dagsordenen

Beslutning
Social- og Sundhedsudvalget, den 12. marts 2019
Godkendt.
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Punkt 2
Budget 2020 - emner til omprioritering (Drgftelse)

Resumé

Forvaltningens forelgbige ideer og emner til effektiviseringsforslag og budgetreduktioner til
budget 2020-23 forelaegges i fagudvalgene. Endvidere kan udvalget drgfte eventuelle
budgetgnsker og effektiviseringsforslag med henblik pa yderligere belysning pad udvalgets
mgde i juni 2019.

Indstilling
Forvaltningen foreslar, at
1. forelgbige ideer og emner til effektiviseringsforslag og budgetreduktioner tages til
efterretning,
2. budgetgnsker og effektiviseringsforslag til budget 2020-23 drgftes.

Sagsfremstilling

Budgetprocessen for 2020 blev godkendt af @konomiudvalget den 24. januar 2019, idet
"@konomiudvalget konstaterer, at arbejdet med effektiviseringer og budgetreduktioner er
ngdvendige for at overholde de af Folketinget fastlagte service- og anlaagsrammer.
Omprioriteringsforslagene fremlaegges og behandles fgr sommerferien”.

I henhold til den godkendte tids- og procesplan for budgetlaegningen til 2020-23, skal der
udarbejdes forslag til budgetreduktioner for mindst 1 pct. af serviceudgifterne arligt i 2020,
2021 og 2022, for at skabe et raderum til politiske (om-) prioriteringer og imgdega
gkonomiske udfordringer.

Forvaltningen fremlaegger pa mg@det de forelgbige ideer og emner til omprioriteringer,
effektiviseringer og budgetreduktioner, der kan indga i budgetgrundlaget for 2020-23 til
udvalgets orientering. Endvidere kan udvalget drgfte eventuelle budgetgnsker og
effektiviseringsforslag med henblik pa at forslagene yderligere kan belyses pa udvalgets mgde
i juni.

Den videre proces

Udkast til konkrete forslag til effektiviseringer, budgetreduktioner og omprioriteringer
forelaegges fagudvalgene den 14.-16. maj 2019, hvorefter der vil vaere en kort hgringsproces
ultimo maj. Fagudvalgene behandler de endelige forslag den 6. og 11.-12. juni 2019, herunder
eventuelle budgetgnsker, med henblik pd, at de kan indarbejdes i budgetforslaget 2020-23
efter Kommunalbestyrelsens godkendelse den 27. juni 2019.

Lovgrundiag
Den kommunale styrelseslov.

@konomi
Sagen har ingen gkonomiske konsekvenser.

Beslutningskompetence
Fagudvalgene.

Beslutning

Social- og Sundhedsudvalget, den 12. marts 2019
Ad 1) Taget til efterretning.

Ad 2) Drgftet.
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Punkt 3
Hgring af Idraets- og Bevaegelsesstrategi (Drgftelse)

Resumé

Kultur- og Fritidsudvalget besluttede den 6. oktober 2016 at udarbejde en Idreets- og
Bevaegelsesstrategi for Lyngby-Taarbaek Kommune. Kultur- og Fritidsudvalget drgftede den 7.
februar 2019 udkast til Idraets- og Bevaegelsesstrategi og besluttede at sende udkastet i hgring
i gvrige relevante fagudvalg. Strategien er sidelgbende sendt i hgring i relevante rdd samt
blandt idraetsaktgrer og borgere, herunder frivillige idraetsforeninger og samarbejdspartnere pa
idreetsomradet, med hgringsfrist den 11. marts 2019.

Indstilling
Forvaltningen foreslar, at udkast til Idreets- og Bevaegelsesstrategi drgftes med henblik pa
afgivelse af et hgringssvar.

Sagsfremstilling

Forvaltningen har med afsaet i Idans undersggelse af borgernes motions- og sportsvaner,
borgerinddragelsesprocesser sdsom StratEvent, workshops, interviews og konkrete input fra
interne savel som eksterne borgere og idraetsaktgrer udarbejdet et forslag til en ny Idraets- og
Bevaegelsesstrategi (bilag).

Strategien med overskriften "Aktiviteter for alle - Alle i aktivitet" indeholder en raekke
fokusomrader og malsaetninger for udvikling af idraets- og bevaegelseslivet i Lyngby-Taarbaek
Kommune. Visionen er, at flest mulige borgere i Lyngby-Taarbaek er fysisk aktive hele livet.
Allerede i 2024 er malsaetningen, at 80 % af vores borgere er fysisk aktive. For at vi kan opna
malsaetningen, skal vi se idraet og beveegelse i et bredt perspektiv. Idraets- og
Bevaegelsesstrategien sendes derfor i hgring med henblik pa at f& udvalgenes input i forhold til
at indfri visionen.

Seerlig relevant for Social- og Sundhedsudvalget

I sdvel Sundhedsstrategien som Aldrestrategien indgar ogsd mal for fysisk aktivitet for alle
borgere, herunder udsatte og zeldre. Idreets- og Bevaegelsesstrategien understgtter disse mal.
Blandt andet indgar i Idraets- og Bevaegelsesstrategiens fokusomrade 2: "Varierede idraets- og
bevagelsestilbud"”, som omhandler fleksible idraets- og bevaegelsestilbud. Det skal veere nemt
at dyrke idreet og motion, og der skal vaere plads til alle. Rigtig mange bgrn og voksne i
Lyngby-Taarbaek er allerede fysisk aktive i deres fritid, men vi skal have flere med. Vi kan blive
endnu bedre til at nytaenke vores motionstilbud, samt motivere og understgtte bade
nybegyndere og nystartere samt udsatte og motionsuvante borgere. Men har vi det rigtige
udbud af idreets- og beveegelsesaktiviteter for at opnd vores malsaetninger? Og hvad kan vi
ggre for, at det bliver nemmere for den enkelte at begynde til en ny idraetsaktivitet?

Hvis vi skal have flere med i idraetsfaellesskaberne og styrke borgernes motionsvaner, kraever
det en fzelles indsats. Idraets- og Beveegelsesstrategien lsegger sig ogsa her op ad kommunens
Sundhedsstrategi, idet Idreets- og Bevaegelsesstrategien sigter efter at ggre det nemt for alle
at blive en del af et aktivt faellesskab, uanset psykiske eller fysiske udfordringer. Men hvordan
kan vi bedst muligt understgtte de borgere, som har faerre ressourcer og give dem en ekstra
hjeelpende hand til at komme igang med idreet eller motion? Derudover laegger Idraets- og
Bevaegelsesstrategien sig op ad kommunens Aldrestrategi, idet Idraets- og
Beveegelsesstrategien sigter efter, at flere borgere er aktive hele livet. Det skal vaere nemt for
de zeldre dels at finde og dels at blive en del af et aktivt feellesskab, hvor sociale relationer
styrkes og dyrkes. Men hvordan kan vi mélrette vores tilbud og aktiviteter, sd de understgtter
de aldres idreets- og bevaegelsesvaner?

Seerlig relevant for Byplanudvalget og Teknik- og Miljoudvalget
Byplanudvalget og Teknik- og Miljgudvalget kan med fordel tage udgangspunkt i strategiens
fokusomrade 1: "Attraktive idreetsanlaeg og uderum", der omhandler gget tilgaengelighed af
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idraets- og bevaegelsesfaciliteter, samt nytaenkning og udvikling af bevaegelsesrammer
herunder naturomrader og stier. De fleste voksne borgere foretraekker at dyrke motion i
naturen, pa veje og pa stier. Idreetsanlaeg er dermed ikke lsengere en forudsaetning for at
dyrke motion, og vi er derfor ngdt til at udvikle vores byrum og grgnne omrader, sa de
inspirerer til bevaegelse. Kan vi udnytte vores eksisterende udendgrs faciliteter bedre? Hvad
skal der til for, at et byrum kan understgtte bevaegelse, og hvordan kan vi eventuelt
inkorporere beveaegelsesmuligheder i eksisterende byrum? Er det muligt at udnytte vores
eksisterende udendgrs arealer bedre, og er det de rigtige faciliteter vi har nu? Hvordan kan vi
taenke endnu mere bevaegelse ind i vores arealer, sa de imgdekommer en bred malgruppe?

Seerlig relevant for Bgrne- og Ungdomsudvalget

Bgrne- og Ungdomsudvalget kan med fordel tage udgangspunkt i strategiens fokusomrade 2:
"Varierede idraets- og bevaegelsestilbud", der omhandler fleksible idraets- og bevaegelsestilbud.
Det skal veere nemt at dyrke idraet og motion, og der skal vaere plads til alle. Knap hvert femte
barn i Lyngby-Taarbaek er ikke aktuelt fysisk aktiv. Det er flere end landsgennemsnittet og
vidner om et behov for en saerlig indsats, der bgr starte tidligt i bgrnenes liv, da det er her de
gode vaner etableres. Nar bgrnene bliver teenagere, sker der et markant fald i
idreetsdeltagelsen, szerligt blandt pigerne. Spgrgsmalet er derfor, hvad vi kan ggre for at
fastholde denne aldersgruppe? Hvad skal der til for at fa flere piger ind i idreetsfzellesskaberne
og hvordan kan vi udvikle vores eksisterende tilbud pa bedste vis?

Derudover peger forvaltningen pd, at udvalget tager udgangspunkt i fokusomrade 3: "Staerke
foreninger og samarbejde", der omhandler udvikling af idreets- og bevaegelsesomradet i et
samarbejde pd tveers af interne sdvel som eksterne idraetsaktgrer. Hvis vi skal have flere bgrn
og unge med i idreetsfzellesskaberne kraever det en feelles indsats. Men hvordan kan vi skabe
flere attraktive tilbud og samtidig styrke samarbejdet omkring bgrn og unge?

Seerlig relevant for @konomiudvalget

Af szerlig relevans for @konomiudvalget er strategiens fokusomrade 1:" Attraktive idraetsanlaeg
og uderum", der omhandler gget tilgaengelighed af idraets- og bevaegelsesfaciliteter, samt
nytankning og udvikling af bevaegelsesrammer herunder naturomrader og stier. Vi har en
bred vifte af idraetsfaciliteter i Lyngby-Taarbaek, men borgerne efterspgrger stadig flere
idreetsanlaeg, samtidig med at der ikke er mange ledige kvadratmeter tilbage at bygge p&. Det
er derfor ngdvendigt, at vi taenker innovativt og kreativt, nar vi udvikler og udbygger vores
idreetsanlaeg. Kan vi udvikle og udbygge eksisterende idraets- og bevaegelsesfaciliteter, sa
idreetsmulighederne bliver bredere og den samme facilitet kan bruges til flere ting? Hvordan
kan idreetsanlaggene blive mere tilgengelige?

Den videre proces

Efter Idraets- og Beveegelsesstrategiens hgringsperiode bliver der tilfgrt yderligere grafik, fotos
og layout til dokumentet, s& formen underbygger og fremhaever indholdet. Sidelgbende med
hgringsperioden og den politiske behandling af hgringssvarene, udarbejder forvaltningen
oplag til en handleplan gaeldende for 2019-2021, som med konkrete indsatser vil understgtte
implementeringen af strategien. Bade strategi og handleplan forventes forelagt Kultur- og
Fritidsudvalget den 11. april 2019, @konomiudvalget den 24. april og Kommunalbestyrelsen
den 2. maj 2019.

Lovgrundiag
Ikke lovpligtig. Fokusomraderne falder inden for Folkeoplysningsloven og
Kommunalfuldmagten.

@konomi

Som fglge af budgetaftalen 2017-2019 er der afsat 200.000 kr. arligt pa aktivitetsomrade
Fritid, Kultur og Idraet til Idraets- og Bevaegelsesstrategien, herunder til udmgntning af en
handleplan. I 2019 er budgetrammen p& 600.000 kr., idet der er overfgrt uforbrugte midler
vedrgrende strategien pa 400.000 kr. fra 2018 til 2019, jf. 3. ansldet regnskab 2018.
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Beslutningskompetence
Social- og Sundhedsudvalget.
Byplanudvalget.

Teknik- og Miljgudvalget.
Bgrne- og Ungdomsudvalget.
@konomiudvalget.

Beslutning

Social- og Sundhedsudvalget, den 12. marts 2019

Drgftet. Et samlet udvalg anbefaler, at der sproligt arbejdes med afsnittet “Plads til alle” sa
den nuvarende situation og gnske om flere tilbud til borgere med handicap og udsatte borgere
bliver mere tydelig.

Bilag

e Hgringsudkast Idraets- og Beveegelsesstrategi
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Punkt 4
Socialt frikort (Orientering)

Resumé

Den 1. januar 2019 tradte lov om forsgg med socialt frikort i kraft. Med et socialt frikort ma en
borger tjene op til 20.000 kr. uden at blive trukket i offentlig ydelser. Forsgget er finansieret
via satspuljeaftalen for 2018-2021 (45 mio. kr.) og skal forelgbig Igbe i to &r. Bgrne- og
Socialministeriet har skgnnet, at ca. 4.000 borgere pa landsplan vil benytte muligheden for et
socialt frikort i forsggsperioden. I sagen orienteres om indholdet i forsgget.

Indstilling
Forvaltningen foreslar, at orienteringen tages til efterretning.

Sagsfremstilling

Med et socialt frikort ma borgeren tjene op til 20.000 kr. skattefrit og uden fradrag i offentlige
ydelser (kontanthjaelp, fgrtidspension, boligsikring). Det sociale frikort kan kun benyttes til
ordinaert ustgttet arbejde. Visitation til socialt frikort sker i voksenafdelingen i Center for Social
Indsats (CSI). Borgerne skal kun visiteres én gang. Det sociale frikort gaelder derefter i hele
forsggsperioden.

Borgeren kan ved et afslag pa at fa socialt frikort paklage afggrelsen til Ankestyrelsen efter
reglerne i kapitel 10 i lov om retssikkerhed og administration pa det sociale omrade.

M8lgruppe
M3lgruppen for socialt frikort er borgere med saerlige sociale problemer (fx misbrug,
hjemlgshed eller psykiske vanskeligheder), der:

o opfylder betingelser for at fa stgtte efter servicelovens voksenbestemmelser (men
behgver ikke at modtage stgtte), og

e ikke har vaeret under ordinaer uddannelse eller haft arbejdsindkomst pa over 10.000 kr.
indenfor det seneste &r, og

o opfylder opholdskravet for ret til uddannelseshjzelp eller kontanthjzelp (det vil sige
ophold i Danmark i 9 ar inden for de seneste 10 ar).

Borgerne vil ofte vaere modtagere af fx fgrtidspension, kontanthjzelp eller uddannelseshjzelp.

Forvaltningens héndtering

Voksenafdelingen i CSI og Center for arbejdsmarked (CAM) arbejder sammen om opgaven.
CAM sgrger bl.a. for, at borgerne ikke traekkes i offentlige ydelser, selv om de har indtaegt.
Ligeledes vil jobcentret bistd borgeren i at finde relevante arbejdsgivere, som ville ansaette
borgere med socialt frikort.

Der er etableret en faelleskommunal IT-lgsning, hvor kommunerne opretter det sociale frikort,
og som virksomhederne skal indberette pd, nar de ansaetter en borger med socialt frikort.

Der vil blive orienteret om ordningen pa veerestedet Paradiset, ligesom hjemmevejledere og
opsggende medarbejdere vil ggre borgerne opmaerksom pa det sociale frikort.

CAM vil gennemga de borgere, som de har kendskab til samt rddgive og vejlede om socialt
frikort til de borgere, som er omfattet af malgruppen. Ordningen vil desuden blive sldet op pa
kommunens hjemmeside og pa8 kommunens Facebook-side. Socialstyrelsen har udarbejdet en
folder til borgerne, som vil blive lagt i hhv. Jobcentret, Borgerservice og Voksenafdelingen i
Center for Social Indsats samt gvrige steder, hvor det forventes, at malgruppen ser den.
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Folder til borgerne samt kommunerne kan findes her:

./. https://socialstyrelsen.dk/filer/tvaergaende/sagsbehandling-voksne-og-handicap/socialt-
frikort-pjece-malrettet-borgere.pdf

J. https://socialstyrelsen.dk/filer/tvaergaende/sagsbehandling-voksne-og-handicap/socialt-
frikort-pjece-malrettet-kommuner.pdf

Lovgrundlag
Lov om forsgg med socialt frikort.

@konomi
Det forventes, at kun fa personer vil ggre brug af socialt frikort. Opgaven lgses inden for
rammen.

Beslutningskompetence
Social- og Sundhedsudvalget.
Beskaeftigelses- og Integrationsudvalget.

Beslutning
Social- og Sundhedsudvalget, den 12. marts 2019
Taget til efterretning.
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Punkt 5
Udmgntning af satspuljemidler for 2019 - prioritering af puljeansggninger

Resumé

Aftalen om udmgntning af satspuljen for 2019 indeholder en raekke indsatser og puljer
vedrgrende udsatte grupper m.m. Forvaltningen praesenterer med denne sag et overblik over
de indsatser og puljer, der er forankret kommunalt og henhgrer under Social- og
Sundhedsudvalgets omrader. Udvalget skal tage stilling til, hvilke puljer der skal sgges i 2019.

Indstilling

Forvaltningen foreslar, at

1. orientering om indhold i aftalen om udmgntning af satspuljer for 2019 tages til efterretning,
2. forvaltningen sg@ger fglgende pulje i 2019 vedrgrende Social- og Sundhedsudvalgets
omrader: "Sammenhaengende indsatser imod ensomhed og mistrivsel hos zeldre - i bilag nr.
81 (Sundhed og Omsorg)".

Sagsfremstilling

Der er den 13. november 2018 indgdet aftale om udmgntning af satspuljen for 2019 (bilag).
Samlet afseettes pa nationalt plan i alt 3,3 mia. kr. i aftaleperioden 2019-2022 til at forbedre
vilkdrene for udsatte grupper m.m.

Aftalen bestar af en raekke delaftaler indgdet efter forhandlinger i de relevante
ressortministerier og omfatter bl.a. social-, sundheds-, zldre-, beskaeftigelses- og
integrationsomradet. Delaftalerne er vist som bilag til den samlede aftale om satspuljen for
2019.

Forvaltningen har i bilag opsummeret de indsatser med tilhgrende puljer, der kan sgges af
kommunerne, og som henhgrer under Social- og Sundhedsudvalgets omrader (bilag). Der er
sdledes tale om et udpluk af aftalen, idet en del af indsatserne forankres i styrelser, regioner
og privat regi, ligesom en del af de afsatte midler tilgdr kommunerne, som automatisk Igft af
bloktilskuddet. Den fulde beskrivelse af de enkelte indsatser fremgar af Aftale om udmgntning
af satspuljen for 2019 (bilag).

Forvaltningens anbefaling vedrgrende puljeansggninger

Forvaltningen foresl3r, at der kun indsendes ansggning om midler pa udvalgte prioriterede
puljer med baggrund i en vurdering af, at det ikke er muligt for driftsorganisationen at arbejde
med alle de udmeldte tiltag samtidig, hvis indsatserne skal forankres i driften og skabe den
gnskede effekt for borgerne. P8 baggrund af ovenstdende anbefales, at der pa Social- og
Sundhedsudvalgets omrader sgges nedenstdende puljer:

e Sammenhangende indsatser imod ensomhed og mistrivsel hos eldre - i bilag nr. 81
(Sundhed og Omsorg)
Der er afsat en pulje p& 35,0 mio. kr., som kommuner, private aktgrer eller
civilsamfund kan sgge til at sikre sammenhangende indsatser imod ensomhed og
mistrivsel - med saerlig fokus pd aeldre maend. Puljen kan eksempelvis sgges med
henblik pd at videreudvikle aktiviteter, indsats og projekter, der szerligt appellerer til
zldre maend i risiko for ensomhed, mistrivsel eller selvmord. Puljen kan ogsa sgges til
at styrke sammenhaangen og bygge bro mellem de forebyggende hjemmebesgg og
opfglgende forebyggelsesindsatser. Der vil blive set positivt pa projekter, der har zeldre
mand som malgruppe, og hvor der er medfinansiering.

o Forvaltningen finder puljen interessant, idet forebyggelse af ensomhed er et
prioriteret indsatsomrade pa aldre- og sundhedsomradet.

Forvaltningen anbefaler sdledes, at der ikke sgges satspuljemidler p8 handicapomradet i
indevaerende ar, da forvaltningen har igangsat forskellige udviklingstiltag, der skal

10



LYNGBY-TAARBAK KOMMUNE

imgdekomme de budgetmeessige udfordringer og forvaltningen vurderer, at det vil vaere for
ressourcekreevende samtidigt at implementere et satspuljeprojekt, hvor effekten ikke er kendt.

Oversigten sendes til Seniorradet og Handicapradet til orientering.

Forvaltningen vil Isbende falge op pa ministeriernes udmelding af naermere kriterier for
ansggning af de respektive puljer, herunder ansggningsfristen.

Allerede igangsatte indsatser fra tidligere 8rs puljeansggninger
Forvaltningen har en raekke indsatser i gang med baggrund i tidligere &rs ansggning af puljer.
Af stgrre kan naevnes:

¢ Implementering af indsatsen "Praksisnaert kompetencelgft". I september 2017 fik
Lyngby-Taarbaek tilsagn om 2,3 mio. kr. fra Sundhedsstyrelsens pulje "Praksisneert
kompetencelgft i kommuner og regioner" til uddannelse af alt personale pa
plejecentrenes somatiske afdelinger samt aktivitetsomradet i "personcentreret omsorg",
som ogsa medarbejderne p& demensafdelingerne p& kommunens plejecentre er blevet
kompetenceudviklet inden for i 2016-2017. Gennemfgrelse af dette
kompetenceudviklingsforlgb indebaerer et stort ressourcetraek pad plejecentrene i 2018
og 2019, ikke mindst i forhold til at forankre den nye viden efterfglgende.

Lovgrundiag
Aftale af 13. november 2018 om udmgntning af satspuljen for 2019.

@konomi

De afledte gkonomiske konsekvenser vil afhaenge af, hvorvidt der opnas tilsagn fra de naevnte
puljer samt den narmere projektgkonomi herfor. Eventuelle gkonomiske konsekvenser,
herunder tilvejebringelse af forngdne bevillingsmaessige tilpasninger og krav om
egenfinansiering, vil i givet fald indgd i de ansldede regnskaber.

Beslutningskompetence
Social- og Sundhedsudvalget.

Beslutning

Social- og Sundhedsudvalget, den 12. marts 2019
Ad 1) Taget til efterretning.

Ad 2) Godkendt.

Bilag
e Aftale om udmoentning af satspuljen 2019
e Opsummering af indsatser SSU

e Hgringssvar vedr udmgntning af satspuljemidler for 2019 prioritering af
puleansggninger - 11-03-2019

11
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Punkt 6
Udlan af velfaerdsteknologiske hjaelpemidler pa biblioteket (Beslutning)

Resumé

Kommunalbestyrelsen besluttede i 2016 at investere i mindre velfaerdsteknologiske
hjeelpemidler til udlan pa biblioteket. Det overordnede formal er at understgtte borgernes
selvhjulpenhed. Udl&net er dog yderst begreenset, ligesom der ikke laengere er frivillige til at
varetage renggringen. Forvaltningen peger derfor pa, at udlanet ophgrer.

Indstilling
Forvaltningen foresl&r, at udldn af mindre velfaerdsteknologiske hjaelpemidler pa biblioteket
ophgrer, og at hjeelpemidlerne overtages af Traeningsenheden.

Sagsfremstilling

Som en del af udmgntning af "Veerdighedsmillarden" har der politisk bl.a. vaeret fokus pd at
afprgve nye velfeerdsteknologiske hjaelpemidler. De velfeerdsteknologiske hjeelpemidler er med
til at ggre borgerne mere selvhjulpne og kan dermed gge oplevelsen af selvbestemmelse i eget
liv.

Der er igangsat syv projekter inden for forskellige typer af hjeelpemidler, herunder bl.a.
velfaerdsteknologiske toiletter, intelligente bleer, kalendre til borgere med demens og mindre
velfeerdsteknologiske hjaelpemidler til udldn pa biblioteket.

Forvaltningen har Igbende forsggt at kommunikere om tilbuddet om udlan af hjeelpemidler pa
biblioteket. Udl&net blev introduceret fgrste gang under Aldreugen i 2017 og indgik i
programmet for Aldreugen. Der blev desuden udarbejdet pjece om tilbuddet, som var placeret
pa biblioteket, og der blev udsendt en pressemeddelelse i juli 2017. UdI&n af hjeelpemidler via
biblioteket blev ogsa praesenteret pd stormgder af de forebyggende medarbejdere, hvor
malgruppen er +75-arige. Endelig er tilbuddet beskrevet pa bdde kommunes og bibliotekets
hjemmeside.

Udlan af de velfeerdsteknologiske hjaelpemidler har siden opstarten i maj 2017 og indtil
september 2018 vaeret meget begraenset (se tabel herunder). I perioden marts 2018 til
september 2018 er der udlant ét hjeelpemiddel.

UdIan af velfeerdsteknologiske hjeelpemidler fra opstart i maj 2017 og frem til september 2018.

Laeselup

Bgjlesaks

Digital kalender

Gribetang

Kortholdere

Kartoffelskraeller
Universalabnere

Bestiksaet (tykke hdndtag) kniv
Bestiksaet (tykke handtag) gaffel
Bestiksaet (tykke handtag) ske
Robotstgvsugere

Pilleknuser

Pilleudtager

Stagttegreb til bil

Drejepude til bil

Ngglegreb

OlWlH|O|IRr|IN|O|R|Rr|wW|OIOIN|OYIN|W
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Universalvrider

Talende ur

Karkludspresser

Strgmpepatager og strgmpeaftager

=l [IN|O

Skalholder

Renggring af hjeelpemidlerne

Renggring af hjeelpemidlerne er hidtil blevet klaret af en frivillig borger, som imidlertid ikke
lengere har mulighed for at Igse denne opgave. Det har ikke vaeret muligt at finde nye
frivillige til renggringsopgaven.

P& baggrund af det yderst begreensede udlan samt udfordringen med at f& rengjort
hjeelpemidlerne vurderer forvaltningen, at der ikke er perpektiv i at viderefgre udldnet af
velfaerdsteknologiske hjzelpemidler. Hjeelpemidlerne kan med fordel overtages af
Treeningsenheden, som kan benytte disse i traeningssituationer af hverdagsaktiviteter.

Seniorradet drgfter sagen den 11. marts 2019. Eventuelt hgringssvar udsendes til udvalget
umiddelbart efter Seniorradets mgde.

Lovgrundlag
Lov om Social Service, Veerdighedspolitikker for Aldreplejen.

@konomi
Der er i 2016 indkgbt mindre velfeerdsteknologiske hjaelpemidler for ca. 40.000 kr.

Beslutningskompetence
Social- og Sundhedsudvalget.

Beslutning
Social- og Sundhedsudvalget, den 12. marts 2019
Godkendt.

Bilag

e Hgringssvar vedr udlan af velfeerdsteknologiske hjaelpemidler pa Biblioteket - 11-03-
2019
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Punkt 7
Lukket punkt: Udbud

Indstilling
Forvaltningen foreslar, at indstillingen godkendes.

Social- og Sundhedsudvalget, den 12. marts 2019
Godkendt.
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Punkt 8
Status pa uddannelsesprocent hos PUK (Orientering)

Resumé

Lyngby-Taarbak Kommune har én privat leverandgr, PUK’s Hjemmehjalp, som udfgrer
personlig og praktisk hjzelp til kommunens borgere. Der stilles i kontrakten krav til personalets
uddannelsesniveau. Forvaltningen giver halvarligt en status for personalets
uddannelsesniveau. Status er, at uddannelseskravet pr. 1. februar 2019 fortsat overholdes.

Indstilling
Forvaltningen foresl3r, at orienteringen tages til efterretning.

Sagsfremstilling
Den besluttede milepaelsplan for uddannelsesniveauet er skitseret i tabel 1 nedenfor.

Tabel 1: Milepaelsplan for uddannelsesnivau hos den private leverandgr PUKs Hiemmehjzelp

2016 2017 2018 2019
Personlig pleje
Dagvagt 100 % 100 % 100 % 100 %
Weekendvagt 70 % 100 % 100 % 100 %
Aftenvagt 83 % 83 % 89 % 89 %
Samlet for borgere som 87 % 92 % 95 % 95 %
ogsa far pleje aften og
weekend
Praktisk Hjaelp
Hverdag 50 % 60 % 70 % 80 %

En medarbejder indgdr her som uddannet, hvis uddannelse er pabegyndt. Dato for
uddannelsesopstart har PUK “s Hjemmehjzaelp ikke indflydelse pd. Seneste uddannelsesopstart
var september 2018.

Status for opfyldelse af uddannelseskravet er skitseret i tabel 2 nedenfor.

Tabel 2: Status for opfyldelse af uddannelseskravet

Personlig pleje 1. september 2018 1. februar 2019
Dagvagt 100 % 100 %
Weekend vagt 100 % 100 %
Aftenvagt 100 % 100 %
Samlet for borgere som ogsa 100 %
A . 100 %

far pleje aften og weekend

Praktisk hjzlp 80 % 80 %

PUK's Hjemmehjzelp forventer, at der ogsa fremadrettet kan leves op til uddannelseskravet.
Der er stillet krav i rammeaftalen om, at PUK's Hjemmehjeelp som minimum skal have én
sygeplejerske ansat. Dette krav har PUK ‘s Hjemmehjzlp efterlevet fra aftalens start. PUK 's
Hjemmehjaelp har nu opnormeret til to sygeplejersker.

Naeste status pd uddannelsesniveauet foretages 2. halvadr 2019.

Seniorradet drgfter sagen den 11. marts 2019. Eventuelt hgringssvar udsendes til udvalget
umiddelbart efter Seniorradets mgde.
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Lovgrundlag
Lov om Social Service § 91 vedrgrende frit leverandgrvalg.

@konomi
Sagen har ingen gkonomiske konsekvenser.

Beslutningskompetence
Kommunalbestyrelsen.

Beslutning
Social- og Sundhedsudvalget, den 12. marts 2019
Taget til efterretning.
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Punkt 9
Overfgrsel af midler fra puljen Bedre bemanding (Beslutning)

Resumé

I finansloven 2018 blev der afsat 500 mio. kr. &rligt til bedre bemandning i sldreplejen.
Lyngby-Taarbaek Kommune blev tildelt 5,4 mio. kr. af puljen. Der er i regnskab 2018 et
mindreforbrug pa 273.000 kr., som kan sgges overfgrt til 2019. Med denne sag skal der tages
stilling til, hvordan mindreforbruget skal anvendes.

Indstilling
Forvaltningen foreslar at anvende det overfgrte mindreforbrug henover en travl
sommerferieperiode til ekstra personaleressourcer pa plejecenteromradet

Sagsfremstilling

Lyngby-Taarbaek Kommunes andel af puljen til bedre bemanding i aeldreplejen skal anvendes
til et Igft af aeldreomradet gennem en bedre bemanding. Det vil sige til at opjustere
arbejdstiden for deltidsansatte medarbejdere og til at ansaette nye medarbejdere fortrinsvis pa
fuld tid i seldreplejen.

I anvendelsen af midlerne er medarbejdergnsker om at g& op i tid prioriteret, idet
forvaltningen i foraret 2018 foretog en rundspgrge til kommunens plejecentre og
hjemmeplejegrupper. Ud over at imgdekomme gnsket om gget arbejdstid for deltidsansatte,
var der et gnske om mere fast personale pd alle decentrale enheder. Dette gnske er
imgdekommet ved at ansaette "flyvere" pa de enkelte plejehjem og i hjemmeplejen. Behovet
for opjustering af arbejdstiden hos deltidsansatte har imidlertid vist sig at veere mindre end
ved fgrste rundspgrge, og der er derfor blevet plads til flere nyanseettelser end budgetteret.

Total set er der pa puljemidlerne et mindreforbrug p& 273.000 kr. i 2018, som s@ges overfart
til 2019. Mindreforbruget haenger hovedsagelig sammen med, at stillingerne fgrst er blevet
opnormeret og besat i Igbet af fordret 2018, idet kommunen fgrst i februar 2018 fik en
udmelding fra ministeriet omkring puljen (bilag).

Forvaltningen foreslar at bruge de ekstra midler til midlertidige personaleressourcer henover
. . o . o
en travl sommerferieperiode pa plejecenteromradet.

Hgring af sagen i Seniorr§det
Seniorradet drgfter sagen den 11. marts 2019. Eventuelt hgringssvar udsendes til Social- og
Sundhedsuvalget umiddelbart efter Seniorrddets mgde.

Lovgrundiag
Lov om Social Service samt aftale om finansloven for 2018.

@konomi

Sagen har ingen gkonomiske konsekvenser for kommunen, da der er tale om et eksternt
finansieret projekt. S&fremt midlerne ikke anvendes til formalet skal de tilbagefgres til staten.
Midlerne til bedre bemanding gives som puljemidler til og med 2021 og derefter overgar de til
bloktilskuddet.

Det forudsaettes desuden i sagen, at overfgrslen bliver godkendt som en del af det
administrative regnskab for 2018 af Kommunalbestyrelsen den 4. april 2019, samt at
overfgrslen formelt godkendes af Sundheds- og Aldreministeriet.

Beslutningskompetence
Social- og Sundhedsudvalget.

Beslutning
Social- og Sundhedsudvalget, den 12. marts 2019
Godkendt.
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Bilag

e Feelles skema til overfgrsel af uforbrugte midler fra 2018 til 2019 en veerdig eldreplej
e Hgringssvar vedr overfgrsel af midler fra Puljen Bedre bemanding - 11-03-2019
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Punkt 10
Forslag til nyt navn til traeningsenheden (Beslutning)

Resumé

I sammenhaeng med omstillingsarbejdet i projektet “Hjemmet som udgangspunkt” sendrer
Traeningsenheden profil. Forvaltningen peger pa, at den nye profil understgttes ved, at
"Treeningsenheden Mgllebo og Fortunen” per 1. maj 2019 andrer navn.

Indstilling
Forvaltningen foreslar, at "Traeningsenheden Mgllebo og Fortunen" aendrer navn til
"Rehabiliteringscentret Lyngby-Taarbaek Kommune".

Sagsfremstilling

Projektet ”HJemmet som udgangspunkt” bygger bl.a. pa en idé om, at kommunen skal
gentaenke maden at bruge dggnpladserne pa. Traemngsenhedens ‘profil” og rolle i kommunens
samlede pleje- og rehabiliteringsindsatser er saledes under betydelig forandring i de
kommende ar. Det giver anledning til at genteenke identiteten og deraf ogsa navnet, sa det
bliver mere retvisende for de indsatser, som leveres.

Samtidig indebaerer omstillingen ogsa en fusion af traeningsenhedens to matrikler, Mgllebo og
Fortunen, til én samlet enhed. En navnezendring kan veaere understgttende for at “gentaenke”
enhedens identitet, kulturer og arbejdsgange samt flytte fokus fra matriklen til "opgaven".

Forvaltningen lsegger pa den baggrund op til, at “Traeningsenheden Mgllebo og Fortunen”
andrer navn til "Rehabiliteringscentret Lyngby-Taarbaek Kommune”. Det er forvaltningens
vurdering, at begrebet “traening” er for snaevert i forhold til den profil, der skabes med den nye
enhed. Mange taenker "treening” som “bgj og straek”, hvilket kun er en begraenset del af
enhedens opgave. “Traeningsenheden” kan dermed give anledning til et misvisende billede af
den brede tveerfaglige og rehabiliterende indsats og tankegang, som er integreret i alle
funktioner og opgaver uanset, om det er pa dggnpladser, i hjemmetraening eller i det
ambulante regi. "Rehabilitering” daekker bredere og “Rehabiliteringscentret” er sdledes mere
daekkende og tidssvarende for den nye enheds profil fremadrettet.

Lovgrundlag
Ingen bemaerkninger.

@konomi
Sagen har ingen gkonomiske konsekvenser.

Beslutningskompetence
Kommunalbestyrelsen.

Beslutning

Social- og Sundhedsudvalget, den 12. marts 2019

Anbefalet, at “Treeningsenheden Mgllebo og Fortunen” andrer navn til “Rehabiliterings- og
traeningscentret Lyngby-Taarbak Kommune”.
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Punkt 11
Forslag om omlagning af plejeboliger fra demensegnede til somatiske boliger
(Beslutning)

Resumé

Der har over en periode veaeret en vis tomgang pa de af kommunens plejecentre, hvor der er
afdelinger med demensegnede boliger. Lyngby-Taarbaek Kommune har sammenlignet med
andre kommuner en relativt stor andel af demensegnede plejeboliger i forhold til det samlede
antal af plejeboliger. Samtidig er demensafdelingen i Irismarken pa Virumgard fysisk placeret
uhensigtsmaessigt. Forvaltningen peger derfor pa at omdanne denne demensafdeling - ved
ledige boliger - til somatiske boliger.

Indstilling

Forvaltningen foreslar, at

1. demensafdelingen pa Virumgard Plejecenter Igbende omdannes til en somatisk afdeling,
2. de afledte mindreudgifter pa 48.000 kr. i 2019, 97.000 kr. i 2020 og 145.000 kr. i
efterfglgende ar tilfalder kassen.

Sagsfremstilling

Lyngby-Taarbaek Kommune har sammenlignet med andre kommuner en relativt stor andel af
demensegnede boliger i forhold til det samlede antal af plejeboliger. Som eksempel kan
naevnes:

e Gladsaxe har 386 somatiske og 163 demensegnede plejeboliger. Det svarer til ca. 30 %
demensegnede plejeboliger.

¢ Rudersdal har 486 somatiske og 81 demensegnede plejeboliger. Det svarer til ca. 14 %
demensegnede plejeboliger.

e Gentofte har 548 somatiske og 29 demensegnede plejeboliger. Det svarer til ca. 5 %
demensegnede plejeboliger.

e Lyngby-Taarbaek har 338 somatiske og 187 demensegnede plejeboliger. Det svarer il
ca. 36 % demensegnede plejeboliger.

Der har over en periode veaeret en vis tomgang i afdelinger med demensegnede boliger.
Henover januar og starten af februar 2019 har kommunen haft ca. 10 tomme boliger, idet der
ikke har veeret borgere pa ventelisten, der var i malgruppen til en demensegnet plejebolig.

P& Virumgard Plejecenter er en demensafdeling placeret i Hus C, som er et hus, der er adskilt
fra resten af plejecenteret. Hus C bestdr samlet set af 36 boliger. Demensafdelingen i huset
har 18 pladser med ni plejeboliger pa hver etage. Den somatiske afdeling har ligeledes 18
boliger, hvoraf otte er aagteparboliger. Opdelingen af denne adskilte enhed i henholdsvis en
somatisk afdeling og en demensafdeling gar det svaert at anvende de personalemaessige
ressourcerne pa tvaers i samme grad som andre steder. Der er indimellem beboere, som
kraever seerligt tilsyn eller en paedagogisk indsats. Her er det vigtigt, at ressourcerne hurtigt
kan glide fra en afdeling til en anden.

Det er i arbejdet med borgere med en demensdiagnose afggrende, at plejen varetages af
medarbejdere, som har en saerlig interesse og faglig tilgang til dette felt. De medarbejdere,
som arbejder pd en somatisk afdeling, har en saerlig interesse og faglig tilgang til den aeldre
medicinske borger med multiple diagnoser af mere fysisk karakter og har ikke sa stor en viden
om det seerlige arbejde med mennesker med middel til svaer demens.

P& baggrund af ovenstdende vurderer forvaltningen, at der er god raeson i at omdanne
demensafdelingen i Hus C pa Virumgard Plejecenter til en somatisk afdeling, og at det sker
lgbende i takt med, at der kommer ledige boliger. S&fremt de 18 plejeboliger omdannes til
somatiske vil fordelingen vaere 320 somatiske og 169 demensegnede, dvs. at ca. 32% af
plejeboligerne fortsat vil vaere demensegnede.
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En sadan omlaegning vil give mulighed for en bedre personalemaessig ressourceudnyttelse pa
Virumgard Plejecenter og samtidig have en positiv effekt pa ventelisten til plejeboliger, idet
pladskapaciteten vil kunne blive bedre udnyttet.

Der kan veere medarbejdere, der i dag er ansat i Hus C i demensafdelingen, som gnsker at
flytte til en anden demensafdeling pa Virumgard ved vakancer. Dette vil selvfglgelig blive
imgdekommet.

Safremt behovet igen aendrer sig pa et senere tidspunkt vurderer forvaltningen det mere
hensigtsmaessigt, at en afdeling i hovedhuset pa Virumgard Plejecenter omdannes til en
demensafdeling, bl.a. grundet en lukket atriumgard.

Hgring af Virumg8rds LokalMED
Forslag om omlaegning af demensboliger har veeret dreftet i Virumgards LokalMED den 27.
februar 2019 (bilag).

Lovgrundlag
Almenboligloven § 5.

@konomi

Det fglger af budgettildelingsmodellen for plejecentrene, at der gives et variabelt enhedsbelgb
til en somatisk plejehjemsplads pd 403.223 kr. til plejepersonale samt 12.722 kr. til gvrig drift,
jf. bl.a. Budget 2019-2022. For demenspladser gives et tillaag pa 2 pct. af enhedsbelgbet til
plejepersonale som fglge af generelt hgjere personaleudgifter til disse afsnit. Tillaegget for
demenspladser svarer til 8.064 kr. pr. plads. Med en omlzaegning af 18 demenspladser til
somatiske pladser giver dette en samlet budgetreduktion pa i alt 145.000 kr. arligt.
Omlaegningen forudseettes indfaset over tre ar.

De fysiske rammer for de 18 plejeboliger forudsaettes usendrede. Der skal sdledes ikke
afholdes saerlige engangsudagifter til inventar, installationer m.m. som fglge af omlaegningen.

Tabel til bevillingsmaessige sndringer:

Overskrift Udvalg / 2019 2020 2021 2022 2023 | Varig?
Aktivitetsomrade

Virumgard Sundhed og -48 -97 -145 -145 -145 Ja

Plejecenter Omsorg

I alt 48 97 145 145 145 Ja

(kassen)

(2019 P/L-niveau, t. kr.)

Beslutningskompetence
Kommunalbestyrelsen.

Beslutning
Social- og Sundhedsudvalget, den 12. marts 2019

Ad 1-2) Anbefalet.
Bilag

e LokalMED Omlaegning af demensboliger
e Hgringssvar vedr forslag om omlagning af plejeboliger fra demensegnede til somatiske
boliger - 11-03-2019
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Punkt 12
Fremadrettede indsatser pa demensomradet (Orientering)

Resumé

Lyngby-Taarbsek Kommune har implementeret “Handleplan for demensomradet 2015-2018".
Handleplanen udigb ved udgangen af 2018. Der blev gennemfgrt en stgrre evaluering og
erfaringsopsamling i foraret 2018, som Social- og Sundhedsudvalget behandlede 24. april
2018. Forvaltningen orienterer om implementeringsarbejdet siden evalueringsrapporten samt
hvilke indsatser, der er planlagt for 2019.

Indstilling
Forvaltningen foreslar, at orienteringen tages til efterretning.

Sagsfremstilling

Med henvisning til sagen fra 24. april 2018 er der ikke udarbejdet en ny handleplan, idet fokus
i de kommende &r er pa den fortsatte forankring og fastholdelse af indsatserne i handleplanen.
Forvaltningen arbejder derfor videre med tilbud og indsatser pa demensomradet inden for de
tvaergdende indsatser og de fem faser fra den tidlige fase i hjemmet til den sidste tid pa
plejecentrene. Handleplanens struktur og design er i 2019 blevet anvendt som model for en
folder med information om tilbud til borgere med en demenssygdom og deres pargrende i
Lyngby-Taarbaeek Kommune. Folderen er bilagt sagen.

Der bliver Igbende fulgt op pa de igangveerende indsatser. For at understgtte samarbejde med
og informationer til borgere og pargrende er hjemmesiden fortsat et fokusomrade, sddan at
den hele tiden udvikles med henblik p&@ malet om nem adgang til informationer om demens.

Fglgegruppen til Handleplan for demensomradet forsaetter. Mgderne er tilrettelagt i forhold til
temaer i den fortsatte implementering af indsatser pa demensomradet, som de pargrende kan
give deres feedback pa og forslag til.

Den Igbende kompetenceudvikling og fortsatte implementering af det faglige grundlag for
demensomsorgen har et szerligt fokus igen i 2019, s der er et fortsat fokus pa, at alle
medarbejdere kan arbejde efter principperne i personcentrerede omsorg. Dette ggres i 2019
ved:

e Lgbende opkvalificering af medarbejdere i AMU-kursus "Omsorg for personer med
demens”

e Styregruppe samt arbejdsgrupper bestdende af ledere og medarbejdere, der skal sikre
implementering i hverdagen, samt brug af vaerktgjer fra et projekt pd Plejecenter
Bredebo i 2017-2018 med brug af "nudging” veerktgjer

o Deltagelse i Det Nationale Demensrum med fokus pa implementering og fastholdelse af
den personcentrerede omsorg pa plejecentrene og i hjemmeplejen

e Oplaeg ved ekstern konsulent for alle medarbejdere, for at booste den personcentrerede
omsorgsmetode.

1 2018/2019 er og bliver ogsd de somatiske afdelinger, flere i hjemmeplejen og pa
traeningscentrene lgbende opkvalificeret i den personcentrerede omsorg. Derudover kan
naevnes:
e Der ggres meget ud af markedsfgringen af den arlige demensaften, s3 flest mulige
borgere og pargrende far oplysning om og kan benytte sig af tilbuddet.
e Etablering af netvaerksgrupper er et fokusomrade, som fortsaetter og fremadrettet med
stgtte fra kommunens pargrendevejleder.
e Organiseringen af demensomradet bliver Igbende drgftet, sdledes at der hele tiden er
gode tilbud og Igsninger til borgere og pargrende.
e Der skal arbejdes pa at markedsfgre de to &rlige udflugter for hjemmeboende og en
ledsager endnu mere, sa flest mulige borgere og pargrende far kendskab og gavn af
tilbuddet.
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e 12019 skal der arbejdes med at etablere flere samarbejdsflader med lokale
idreetsforeninger, treeningspakker, fysisk og kognitivt treening, saledes at tilbuddet i den
tidlige fase og tiden i hjemmet ogsa kan gaelde andre former for motion end
kommunens vandrehold. Dette arbejde skal bestd af fglgende:

o Opstart af dansehold for demensramte og ledersager gennem FOF

o Udmgntning af traeeningspakker til demensramte i hjemmet

o Adex - fysisk aktivitet gennem traening og CST kognitiv traening for
hjemmeboende og p& plejecentrene

o Samarbejde med DGI, sa der uddannes flere demensvenner i idraetsforeningerne
i samarbejde med Alzheimerforeningen eller demensteam, saledes at flere
idraetsforeninger i LTK kan blive demens venlige.

Orientering i Seniorrddet
Seniorradet for sagen til orientering 11. mats 2019.

Lovgrundlag
Det er valgfrit for kommunen at have fremadrettede indsatser p& demensomradet.

@konomi
Sagen har ingen gkonomiske konsekvenser.

Beslutningskompetence
Social- og Sundhedsudvalget.

Beslutning

Social- og Sundhedsudvalget, den 12. marts 2019
Taget til efterretning.

Bilag

e Folder Tilbud og indsatser p& demensomradet
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Punkt 13
En styrket indsats vedr. forebyggelse af ensomhed - Genforelaaggelse (Beslutning)

Resumé

I Finansloven for 2019 er afsat 100 mio. kr. arligt i 2019-22 til kommunernes arbejde med at
forebygge ensomhed blandt aeldre. Aftalen knytter sig til
vaerdighedsmidlerne/veaerdighedspolitikkerne, hvori der skal indarbejdes et 7. fokusomrade:
Bekaempelse af ensomhed. Midlerne udmgntes som et seertilskud, og Lyngby-Taarbak
Kommunes andel er ca. 1.078.000 kr. arligt. Forvaltningen har i februar 2019 forelagt forslag
til anvendelse af de tildelte midler forelgbigt for 2019 og 2020. I behandlingen af sagen har
veeret en raekke spgrgsmal, og @konomiudvalget sendte sagen tilbage til fornyet behandling i
Social- og Sundhedsudvalget. Forvaltningen har nu genbeskrevet sagsfremstillingen. Den
tidligere sagsfremstilling er vedhaeftet som bilag.

Indstilling

Forvaltningen foreslar, at

1. der anvendes 1.078.000 kr. arligt i 2019 og 2020 til de beskrevne indsatser, som er
malrettet hjemmeboende zldre med hjemmepleje,

2. indsatsen finansieres midlertidigt af kassen, indtil finanslovsmidlerne er udmgntet,

3. safremt udmgntningen af finanslovsmidlerne afviger fra 1.078.000 kr., tilpasses budgettet i
ansldet regnskab.

Sagsfremstilling

Lyngby-Taarbaek kommune har den 30. januar 2019 modtaget skrivelse fra Sundheds- og
fldreministeriet vedrgrende vaerdighedspolitikken og en gget indsats for at bekaeempe
ensomhed for borgere i den kommunale zldrepleje. I brevet henvises til Finanslovsaftalen for
2019, hvor der er afsat 100 mio.kr. til kommunernes indsats i aldreplejen for at bekaempe
ensomhed.

Det pa Finansloven afsatte seertilskud til kommunerne har til formal at understgtte
kommunernes arbejde med at opspore ensomme aldre og bekaeempe ensomhed, tab af
livsmod, sorg og selvmord blandt zeldre borgere, herunder med inddragelse af civilsamfundet.

Som led i initiativet er bekendtggrelsen om vardighedspolitikker for aeldreplejen sendret pr. 1.
februar 2019, s3 der indfgres en forpligtigelse for kommunerne til at beskrive i deres
vaerdighedspolitikker, hvordan ensomhed blandt zldre borgere bekaempes. Sundheds- og
AEldreministeriet har i januar 2019 praeciseret, at tilfgjelsen af det nye omrade “Bekaempelse af
ensomhed” skal vaere behandlet og indarbejdet i kommunens Vaerdighedspolitik senest 31.
december 2019.

Forvaltningen vil efter sommerferien 2019 komme med forslag til det nyt afsnit i
Vaerdighedspolitikken om bekaempelse af ensomhed i sldreplejen. Da midlerne er til
anvendelse allerede i 2019, peger forvaltningen allerede nu pd mulige indsatser, herunder at
viderefgre det allerede igangsatte projekt “Nye faellesskaber i nseromrddet”, hvor finansiering
ophgrer pr. 1. juli 2019, jf. nedenfor. Dette for at understgtte kontinuitet i indsatserne.

Kort om projekt "Nye faellesskaber i nseromr§det”

Lyngby-Taarbaek Kommune igangsatte i juli 2017 projektet “Nye faellesskaber i nseromrddet”.
Projektet er 2-arigt og afsluttes til sommer. Projektets formal er at forebygge ensomhed blandt
zldre hjemmehjaelpsmodtagere, bl.a. ved at opkvalificere medarbejderne til at opspore
ensomme &ldre, at skabe overblik over aktivitetsmuligheder samt at styrke samarbejdet med
frivillige organisationer om at forebygge ensomhed blandt aeldre.

I projektet har der veeret tilknyttet to projektledere, som fungerer som brobyggere mellem

hjemmeplejen, aktivitetscentre og frivillighedsomradet. Projektlederne har bl.a. med stor
succes skabt de sdkaldte Livshistorie-cafeer, hvor der lige nu gennemfgres to livshistorie-
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cafeer og der er efterspgrgsel nok til at starte yderligere to cafeer op. Erfaringen med projekt
"Nye fzellesskaber i neeromrddet” peger pa, at der en gruppe af seldre hjemmeboende borgere,
som seaerligt har fglgende behov:

o Indsatser, der er malrettet én til én relation i form af en besggsven

e Styrede faellesskaber, hvor professionelle understgtter det sociale samveaer med det
formal at skabe plads til udveksling af livshistorier - i livshistorie-cafeer. Ideen til
livshistoriske cafeer opstod p& baggrund af projektledernes samtaler med ca. 50
borgere, som ikke gnskede eller magtede at deltage i de allerede etablerede aktiviteter,
men tilkendegav stort behov for samtaler med jeevnaldrende om deres livshistorie

e Hjeelp til at komme i gang med aktiviteter, hvor borgeren ikke selv magter at opsgge
disse aktiviteter

e Hjeelp til at komme rundt samt hjzelp til ledsagelse

Sundhedsstyrelsen har vist stor interesse for projekt “Nye feellesskaber i neeromradet”. Det
geelder saerligt arbejdet med livshistoriske fortaellinger. Projektlederen for projektet har holdt
et oplaeg i Videncenterfor Vaerdig Aldrepleje om visioner og resultater. Konsulentfirmaet
Antropologerne vil bruge de livshistoriske fortaellinger som en eksemplarisk case til inspiration
til andre kommuner.

Projektet vil blive evalueret i forsommeren 2019.

Forslag til indsatser finansieret af saertilskuddet p§ Finansloven.

Forvaltningen peger pa at fortsaette “Nye feellesskaber i Neeromradet”, idet de igangsatte
aktiviteter og forebyggende indsatser, ser ud til at have ramt malgruppen for
vaerdighedsmidlerne, nemlig borgere i zldreplejen. Det gaelder szerligt brobygger-initiativet,
hvor livshistorie-cafeerne er et stort aktiv.

Dertil kommer behov for at fglge op pa den forebyggende og opsggende indsats fra
hjemmeplejen, herunder omsorgsbesggene, sdledes at borgeren gribes og kommer i gang med
nogle gnskede aktiviteter. Her teenkes seerligt pa besggsven-konceptet, hvor der skal ggres en
saerlig indsats for igen at tiltraekke flere besggsvenner, og at ggre de forskellige aktiviteter
mere tilgaengelige.

P& denne baggrund foresldr forvaltningen, at folgende indsatser viderefgres:

Brobyggerfunktionen og ekstra ressourcer til aktivitetscentrene

Omsorgsbesgg i hjemmeplejen

Intensiveret samarbejde med Aldresagen og Rustenborghuset om besggsvenner
Aftaler om konkrete samarbejdsprojekter med Rgde Kors og Elderlearn

a. Brobyggerfunktionen, ekstra ressourcer i aktivitetscentrene og omsorgsbesgg
Brobyggerfunktionen far ansvar for at forebygge og afhjeelpe ensomhed hos hjemmeboende
borgere i eldreplejen. Den omfatter en indsats pa tvaers af hjemmeplejen, aktivitetsomradet,
frivilighedsomradet og civilsamfundet. Hensigten er at fortsaette et taet formelt samarbejde
mellem disse omrader. Funktionen er en ressource i hjemmeplejen, hvor brobyggerne far il
opgave at:

Supervisere personalet i opsporing og dokumentation af ensomhed

Statte borgere, der har behov for en social indsats fx i kommunens aktivitetscentre
Supervisere personalet i aktivitetscentrene ift. at aktivere de nye borgere

Varetage de livshistoriske caféer

Forvaltningen forventer, at den ggede aktivitet i opsporing af ensomhed og andre sociale
behov medfgrer, at flere borgere deltager i aktiviteter pa centrene. Der er derfor ogsa behov
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for ekstra personaleressourcer i aktivitetscentrene til at Igfte opgaven. Endvidere forventes
den ggede opsporing af ensomhed at skabe et behov for flere omsorgsbesgg fra
hjemmeplejens medarbejdere.

b. Eksterne samarbejder

Forvaltningen foreslar, at kommunen styrker samarbejdet med Rgde Kors og Elderlearn i
forhold til borgere, der ikke kan komme ud af deres eget hjem, men har brug for en social
indsats, der er kendetegnet ved en-til-en-relation.

Samarbejdet med Rgde Kors om en besggsven-ordning har vist, at efterspgrgslen pa
besggsvenner er stgrre end omfanget af besggsvenner. Der skal derfor rekrutteres
besggsvenner. Opslag pa frivilligjob.dk og facebook har endnu ikke resulteret i flere
besggsvenner. Rgde Kors har foresldet at etablere et pilotprojekt "online besggsvenner" i et
forsgg pa at rekruttere flere besggsvenner. Rgde Kors rekrutterer og organiserer de frivillige til
pilotprojektet, ligesom de vurderer deres egnethed som online besggsven. Kommunens
medarbejdere opsporer aldre, som falder indenfor malgruppen. Der estimeres med ca. 10
celdre borgere i 2019.

Som en del af "Nye feellesskaber i Naeromradet", samarbejder projektlederne med "Elderlearn"
om at matche ensomme zldre med sprogstuderende udlaendinge. Det saerlige i denne ordning
er, at den eeldre - udover at f& en besggsven - bliver mentor for et andet menneske. Dette kan
reducere oplevelsen af ensomhed og styrke oplevelsen af meningsfuldhed. Den forstaerkende
indsats med Elderlearn vil indebaere, at Elderlearn rekrutterer ti deltagere fra sprogskoler og
matcher dem med ti ldre. Elderlearn arrangerer og deltager selv i det fgrste mg@de, ligesom
de Igbende evaluerer de enkelte forlgb. Gar et forlgb i sta, forsgger Elderlearn at fa det
aktiveret eller finde et nyt match. Elderlearn udarbejder en midtvejsstatus og en faerdig
rapport efter seks maneder.

Indsats 2021-2022
Forvaltningen foreslar, at der i 2. halvar 2020 tages stilling til en eventuel justering eller
omprioritering af indsatsen i 2021-2022.

Hgring
Seniorradet har afgivet hgringssvar i forbindelse med den fgrste behandling. Seniorradet
behandler den genskrevne sagsfremstilling og kommer eventuelt med et nyt hgringssvar.

Lovgrundlag
Finansloven for 2019: "Bekampelse af ensomhed, tab af livsmod, sorg og selvmord".

Bekendtggrelse om vaerdighedspolitikker for aeldreplejen af 21. januar 2019, tradte i kraft den
1. februar 2019.

@konomi
For de bagvedliggende beregninger se bilag.

Tabel til bevillingsmaessige a&ndringer:

Overskrift Udvalg / 2019 2020 2021 2022 2023 | Varig?
Aktivitetsomrade

Brobyggerfunktion | SSU/Sundhed 630 630 0 0 0 Nej
og Omsorg

Ekstra ressourcer | SSU/Sundhed 278 278 0 0 0 Nej

til og Omsorg

aktivitetscentret

Ressourcer til SSU/Sundhed 50 50 0 0 0 Nej
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omsorgsbesgg og Omsorg

Samarbejde med | SSU/Sundhed 90 90 0 0 0 Nej

Rgde Kors og Omsorg

Elderlearn SSU/Sundhed 30 30 0 0 0 Nej
og Omsorg

I alt (kassen) 1.078 1.078 0 0 0 Nej

(2019 P/L-niveau, t. kr.)

Der forventes ,at Lyngby-Taarbaek Kommune efterfglgende bevilges midler via DUT-systemet,
som derefter gar i kassen. Evt. difference reguleres pa Aktivitetsomrade Sundhed og Omsorgs
ramme, saledes at kassen holdes neutral i forhold til denne sag.

Beslutningskompetence
Kommunalbestyrelsen.

Beslutning
Social- og Sundhedsudvalget, den 12. marts 2019
Ad 1-3) Anbefalet.

Bilag
e Bilag til en styrket indsats ensomhed (sag 19 gk feb 19)
e Samlet gkonomi for de anbefalede indsatser

e Hgringssvar vedr styrket indsats vedr. forebyggelse af ensomhed Genforelaeggelse -
11-03-2019
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Punkt 14
Samarbejdsaftale med Frivilligcenter Lyngby-Taarbask (Drgftelse)

Resumé

Social- og Sundhedsudvalget besluttede den 12. december 2018, at udvalget drgfter
samarbejdsaftalen med Frivilligcenter & Selvhjaelp Lyngby-Taarbaek fra 2016 i forhold til
indsatser og aktiviteter inden udgangen af 1. halvar 2019. Forvaltningen forelaegger pa den
baggrund samarbejdsaftalen til drgftelse.

Indstilling
Forvaltningen foresl&r, at samarbejdsaftalen med Frivilligcenter & Selvhjaelp Lyngby-Taarbaek
drgftes.

Sagsfremstilling

For at fremme det bedst mulige samarbejde omkring det frivillige arbejde i kommunen har
Lyngby-Taarbaek Kommune og Frivilligcenter & Selvhjaelp Lyngby-Taarbaek en
samarbejdsaftale baseret pa gensidig respekt, ligevaerd og dialog. Aftalen tager udgangspunkt
i kommunens Strategi for Frivillighed og Medborgerskab og afspejler parternes generelle
ansvar, roller og opgaver.

Samarbejdsaftalen er todelt. Dels bestar aftalen af en generel del, som er flerdrig og daekker
det formelle samarbejdsgrundlag for Frivilligcenter & Selvhjeelp Lyngby-Taarbaek og
kommunen, herunder bevillingsgrundlaget. Dels bestar den af en arsplan, som praeciserer
hvilke temaer, der samarbejdes om i det pagaeldende 3r.

Den fgrste samarbejdsaftale blev indgdet for en tre-arig periode fra 2013-16. Den eksisterende
samarbejdsaftale er fra 2016 og tradte i kraft efter vedtagelse og geelder indtil, der findes
behov for at sendre denne (bilag). Arsplanen forelaegges Social- og Sundhedsudvalget én gang
arligt - senest pa udvalgets mgde den 12. december 2018. Arsplanen evalueres én gang arligt
af parterne.

Lovgrundiag
Servicelovens § 18.

@konomi

Lyngby-Taarbaek Kommune yder et §rligt tilskud til Frivilligcenter & Selvhjzlp Lyngby-Taarbask
pa 550.000 kr. I dette belgb indgdr vaerdien af huslejen pa 120.000 kr. til lokaler, som
kommunen stiller til rAdighed for frivilligcentret. Herudover afholder kommunen udgifter til
forbrug af el, vand og varme samt til renggring og affaldshandtering i huset, jf. brugeraftalen
for Rustenborgvej 2A.

Herudover modtager frivilligcentret érligt midler til aktiviteter fra § 18 midlerne.

Beslutningskompetence
Social- og Sundhedsudvalget.

Beslutning
Social- og Sundhedsudvalget, den 12. marts 2019
Drgftet.

Bilag

e Samarbejdsaftale 2016
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Punkt 15
Retningslinjer for stgtte af frivilligt socialt arbejde - § 18-midler (Drgftelse)

Resumé

Social- og Sundhedsudvalget besluttede den 12. december 2018 at drgfte retningslinjer for
kommunens gkonomiske stgtte til frivilligt socialt arbejde - de sdkaldte § 18-midler.
Forvaltningen foreleegger de gaeldende retningslinjer til drgftelse.

Indstilling
Forvaltningen foreslar, at kommunens retningslinjer for § 18-midler drgftes.

Sagsfremstilling

Ifglge Servicelovens § 18 skal kommunen samarbejde med frivillige sociale foreninger og
organisationer. Rammerne for samarbejdet fastleegges af den enkelte kommune. Kommunen
afsaetter arligt skonomiske midler til samarbejdet - de sakaldte § 18 midler. Midlerne kan
sgges og behandles efter kommunalt fastlagte kriterier og procedurer.

Lyngby-Taarbsek Kommunens retningslinjer for § 18 midler er formuleret pa baggrund af en
dialog med de frivillige sociale foreninger og vedtaget af Kommunalbestyrelsen i 2014. 1
august 2018 vedtog Kommunalbestyrelsen en zndring af proceduren for tildeling af
akutmidler, sdledes at bevilling fra akutpuljen er delegeret til forvaltningen. De samlede og
opdaterede retningslinjer er vedlagt som bilag.

Lovgrundiag

Lov om Social Service § 18: Kommunalbestyrelsen skal samarbejde med frivillige sociale
organisationer og foreninger.

Stk. 2. Kommunalbestyrelsen skal arligt afsaette et belgb til stgtte af frivilligt socialt arbejde.
Stk. 3. Rammerne for samarbejdet fastlaegges af den enkelte kommunalbestyrelse.

@konomi
Kommunen afsaetter rligt et belgb til stgtte af frivilligt socialt arbejde efter Servicelovens §
18. Der fordeles 1.094.433 kr. i 2019.

Beslutningskompetence
Social- og Sundhedsudvalget.

Beslutning
Social- og Sundhedsudvalget, den 12. marts 2019
Drgftet.

Bilag

¢ Retningslinjer for tildeling af § 18-midler (revideret udgave 2018)
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Punkt 16
Kommende sager

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

Indstilling
Forvaltningen foresl3r, at orienteringen tages til efterretning.

Sagsfremstilling
Listen over sager pa vej er et planlaegningsredskab for kommende mgder.

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

Fglgende sager er planlagt til det kommende mgde:

Arlig magtanvendelses-rapport for seldreomrddet
Program for drets /Aldreuge

Evt. egenbetaling pa de midlertidig pladser (afventer KL)
Forsikring af frivillige

Temamgde om ny Sundhedsstrategi

Herudover har forvaltningen udarbejdet et arshjul over sager i 2019 (bilag).

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

@konomi
Ingen gkonomiske konsekvenser.

Beslutningskompetence
Social- og Sundhedsudvalget.

Beslutning
Social- og Sundhedsudvalget, den 12. marts 2019
Taget til efterretning.

Bilag

e Arshjul SSU 2019 marts
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Punkt 17
Meddelelse

Sagsfremstilling

1. Planlagt studietur til Kolding og Odense den 26. marts 2019

Beskaeftigelses- og Integrationsudvalget inviterer Bgrne- og Ungdomsudvalget og Social- og
Sundhedsudvalget pa studietur til Kolding og Odense kommuner mhp. at indsamle inspiration
og erfaringer fra kommunernes respektive ungeindsats og beskaeftigelsespolitik. Endeligt
program sendes pr. mail ligesom invitationen fremgar af den politiske kalender den 26. marts
2019.

2. Deltagelse i Seniorugen

Ffldreugen, som blev afholdt fgrste gang i juni 2017, udspringer af kommunens Sundheds- og
Aldrestrategier, og blev besluttet som del af budgetforliget 2017-2020. Aldreugens formal er
at skabe overblik over tilbud og muligheder i Lyngby-Taarbaek, inspirere til en sund og aktiv
livsstil og laegge kimen til nye relationer og feellesskaber for kommunens aldre borgere. Det er
de lokale foreninger, frivillige og Lyngby-Taarbaeek Kommune som i feellesskab arrangerer de
ca. 55-65 arrangementer, som Aldreugen hvert ar byder pa. I 2018 blev mere end halvdelen
af alle arrangementer afholdt af de frivillige selv. Arrangementerne har hidtil veeret afholdt
med begraenset politisk deltagelse, mens der har vaeret tradition for at politikere pa egen hand
deltager i eksempelvis morgenmadsarrangementerne. Der laagges op til samme niveau i 2019.

I 2019 skiftede Aldreugen navn til Seniorugen, og afholdes fra den 18. til den 24. maj 2019.

Det Grgnne Omrade skrev i maj 2017 om afviklingen af den fgrste £ldreuge under
overskriften "M&ske bliver de unge lidt misundelige" (bilag).

Beslutning

Social- og Sundhedsudvalget, den 12. marts 2019

Taget til efterretning.

Social- og Sundhedsudvalget gnsker, at Seniorugen fortsat skal vaere et apolitisk arrangement,
hvor fokus er pa Seniorugens formal om at skabe netveerk og feellesskaber for seniorer og at
inspirere i forhold til de mange tilbud i kommunen. Der vil derfor udelukkende vaere officiel
deltagelse fra politisk side ved abning og afslutning af Seniorugen.

Bilag

e DGO 2017 - M3ske bliver de unge lidt misundelige
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FORORD // 03

VORES AMBITION FOR IDRAT OG BEVAGELSE - FORORD

Idraet og bevaegelse har stor betydning for vores sund-
hed, trivsel og identitet. Motion giver os fysisk velveere,
holder sygdomme fra dgren og giver gode oplevelser
og mulighed for leg. Vigtigst af alt giver det mulighed
for at indga i veerdifulde faellesskaber. | Lyngby-Taar-
baek vil vi arbejde for, at flest mulige er fysisk aktive
hele livet.

| Lyngby-Taarbeek dyrker vi allerede i dag idreet og
motion i stor stil. Nar vi formulerer en feelles retning
for udvikling af idreet og beveegelse, er det ikke mindst
for at anerkende de mange aktgrer, der allerede i dag
ger en unik indsats for idreetten og bevaegelsen.

Der er saledes masser at bygge videre pa — men ogsa
nye potentialer, vi skal straebe efter og ambitioner, vi
skal skaerpe.

Vi skal blive skarpere pa at udvikle vores idreetsanleeg,
sa der bliver plads til flere. Vi skal fokusere meget
mere pa de attraktive uderum og de mange grgnne
omrader, der er i vores kommune. Vi skal arbejde pa,

at flere af de inaktive barn og voksne far lyst til bevaege
sig. Og vi skal blive endnu bedre til at inddrage og
understgtte samarbejde med alle de aktgrer, der er
pa idreets- og bevaegelsesomradet.

Det kreever vilje og prioritering at indfri ambitionerne
inden for bade de fysiske og skonomiske rammer.

Idreets- og Bevaegelsesstrategien er formuleret i teet
dialog med kommunens borgere og foreninger, som
pa workshops og events har bidraget med input og
ideer.

Idreets- og Bevaegelsesstrategien fastlaegger en vision
for vores idreets- og bevaegelsesliv. Derudover inde-
holder strategien konkrete malsaetninger, der primaert
skal fungere som prioriterings- og styringsredskab for
kommunens arbejde med at understgtte gode rammer
for borgernes aktive udfoldelse. Sammen med Kultur-
strategien seetter Idreets- og Bevaegelsesstrategien

en retning for et samlet kultur-, fritids- og idraetsliv i
Lyngby-Taarbaek.

Vi er helt afhaengige af borgernes engagement for at fa
flere aktive. Vi skal derfor reekke ud, turde stille krav til
os selv og hinanden og bringe alle kreefter i spil.

Februar 2019

Sofia Osmani,

Borgmester

Mette Schmidt Olsen,

Formand for Idraets- og bevaegelsesudvalget
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VORES KENDETEGN OG POTENTIALER // 04

VORES KENDETEGN OG POTENTIALER

Lokale karakteristika, nationale tendenser samt en analyse af borgernes motions- og sportsvaner fra 2018 peger pd
en reekke potentialer, som giver afscet for at udvikle idreets- og bevaegelseslivet i de kommende dr.

AKTIVE BORGERE

Borgerne i Lyngby-Taarbaek er generelt set meget
aktive. 72 % af de voksne og 81 % af barnene dyrker
motion eller idreet hver uge. Dermed er borgerne i
Lyngby-Taarbaek teet pa Kulturministeriets nationale
malseetning om, at 75 % skal veere fysisk aktive i 2025.

Knap 60 % af kommunens aktive bgrn og unge er ak-
tive mere end tre gange i lgbet af en uge og oftest

i en forening. Fodbold er mest populeert blandt drenge,
mens dans og gymnastik er det blandt pigerne. | teen-
agedrene skifter interessen til styrketraening eller
andre former for individuel traening. Mange falder ogsa
fra, fordi tiden prioriteres til venner, lektier og fritids-
arbejde.

De voksne er generelt aktive hele livet, men aktiviteten
falder, nar der kommer smabgrn i familien. Til gengeeld
bliver de voksne igen mere aktive, nar bgrnene flytter
hjemmefra, og de allermest aktive er over 70 ar med
hele 77 % aktive.

Trods de mange aktive borgere er der stadig plads til
forbedring. Skal vi have flere aktive, skal vi seette fokus

pa de inaktive bgrn, unge og foreeldre, samt de moti-
onsuvante, som skal stgttes i at komme i gang.

GODE MULIGHEDER FOR IDRAT 0G BEVAGELSE
Idreet og bevaegelse er for de fleste borgere en naturlig
del af hverdagslivet. Knap 44 % af kommunens borgere
er aktive i en forening. Samtidig er der i dag mange
andre arenaer og feellesskaber, man kan udfolde sit
idreetsliv i, fx eeldre- og patientforeninger, aftenskoler
og motionsklubber pa arbejdspladsen. Mange veelger
ogsa at motionere pa egen hand i naturen og byens
rum eller i private fitnesscentre, hvor fleksibiliteten i
forhold til treeningstidspunkter er hgj.

GODE FACILITETER

Med udbygningen og renoveringen af Lyngby Idrzetsby
har Lyngby-Taarbzek faet et flot nyt anleeg stort set
midt i kommunen med nyt stadion, ny multihal, nyt
atletikstadion, nye omkleedningslokaler og en reekke
andre nye idraets- og feelleslokaler. Ogsa i lokalom-
raderne er der i de senere ar kommet nye baner mv.
Hertil kommer, at foreningerne benytter skolernes
haller og baner i stor stil.

Selvom der i Lyngby-Taarbaek er mange idreetshaller,
-baner og -anleeg spredt ud over hele kommunen og
teet pa boligomraderne, efterspgrges endnu flere bade
traditionelle og specialdesignede anleeg. Da der ikke er
mange ubebyggede kvadratmeter i kommunen, udfor-
drer det bade vores prioriteringer og maden, vi er vant
til at bygge og drive anleeg pa.

EN RIG NATUR MED GODE UDFOLDELSES-
MULIGHEDER

Kommunen rummer mange unikke naturomrader fra
omradet omkring Furesgen, gennem Mglleddalen til
Dyrehaven og @resund. Seerligt voksne foretraekker
byens rum og de neerliggende naturomrader til at
dyrke motion i, fordi det er fleksibelt og let tilgeenge-
ligt. Nye former for dbne motions- og legerum som
fx shelter- og naturlegepladser, udendgrs fitness-
omrader, ridestier, klatrevaegge, skaterbaner, multi-
baner, kanopladser, hav- eller sgbade mv. kan bade
supplere og aflaste de traditionelle anleeg — og inspi-
rere flere borgere til at veere aktive.
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EN KOMMUNE | STZARK UDVIKLING
Lyngby-Taarbeek er i rivende udvikling. Nye virksom-
heder og boligomrader kommer til, og der bliver stadig
flere uddannelsesinstitutioner. Samtidig zendres store
dele af kommunens infrastruktur med ny letbane og
trafikomlaegning i de kommende ar.

Vihar i disse ar derfor en unik mulighed for at teenke
bevaegelse ind i byudviklingen. Det kan vaere med nye
streetfaciliteter, nye motionsstier eller ved at under-
stgtte aktive transportformer som cykling, gang og lab.

DIGITAL MOTIVATION OG PLATFORME

Pulsuret er for leengst erstattet af apps, som gar det
muligt at falge egen fremgang i konkurrence med os
selv eller andre. De digitale platforme og sociale me-
dier udfordrer den traditionelle foreningskultur, fordi
vi nu kan mgdes i digitale traeningsfeellesskaber pa
tveers af landet uden at mades fysisk. Omvendt giver
det nye muligheder for at fa kontakt til helt nye borg-
ere, som ikke ellers er tiltrukket af foreningslivets
faste tilbud. Samtidig er flere og flere unge begyndt
at dyrke e-sport, hvilket udfordrer den gaengse forsta-
else af sport og giver mulighed for at udnytte de mange
digitale muligheder til at ggre endnu flere aktive.

FZALLESSKAB 0G TRIVSEL | CENTRUM
Forskning har for leengst dokumenteret, hvordan
feellesskaber omkring idreet, leg og bevaegelse kan

fremme sociale relationer, tolerance og forstaelse mel-
lem mennesker.

Med folkeskolereformen er der kommet stgrre fokus pa
bevaegelse i skolen i erkendelse af, at mere beveegelse
i labet af skoledagen fremmer bgrns laering, trivsel og
sundhed. Stigningen i antallet af zeldre, der lever lzen-
gere, har vist vigtigheden af at holde sig rask og rerig
hele livet, og mange aeldre mgdes i ldreforeninger
eller patientforeninger for at dyrke motion og holde de
sociale relationer ved lige.

Endelig bidrager idreet til sammenhzaengskraften og et
feelles engagement i lokalsamfundet, nar borgere fin-

100 %
90 %
80 %
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60 %
50 %
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10-12 ar 13-15 ar 16 ar TOTAL

Figur 1: Andelen af bgrn og unge der er idraetsaktive 3-4 gange om

ugen eller mere (n=2.671). Kilde: Idraettens Analyseinstitut. Rappor-
ten "Motions- og Sportsvaner i Lyngby-Taarbaek Kommune” 2018.

der sammen i nye faellesskaber, eller ndr man sammen
deltager i en sta@rre lokal idraetsevent.

SAMMEN OM BEV/AEGELSE

Flere af Lyngby-Taarbaek Kommunes politikker og stra-
tegier sigter mod at give borgerne de bedste muligheder
for at leve et godt, sundt og aktivt liv. Det geelder fx
Sundhedsstrategien, Zldrestrategien, Skoleudviklings-
strategien, Kommuneplanstrategien og Handleplan

for Frivillighed og Medborgerskab og Folkeoplysnings-
politikken. Det tydeligger, at det er en feelles opgave

at fremme og understgtte mere fysisk aktivitet.

A NATIONAL VISION:
100 % 75 % SKAL VZERE AKTIVE
90 %
80 %
70 % 72 %

60 %

50 %

40 %

30 %

20 %

10%

0%

20-294r 30-394r 40-49ar 50-594r 60-694r  70+ar  TOTAL
Figur 2: Andelen af voksne der dyrker idrzet, sport eller motion (n=1.022).
Kilde: Idreettens Analyseinstitut. Rapporten "Motions- og Sportsvaner i
Lyngby-Taarbaek Kommune" 2018.
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EN AMBITI@S VISION, DER UDVIKLER LYNGBY-TAARBAKS
IDRATSLIV, 0G RUMMER ALLE IDRATTENS AKT@RER

Lyngby-Taarbaeks Idraets- og Bevaegelsesstrategi skaber en fzelles retning for udvikling
af omradet pa tveers af kommunen og i samarbejde med foreningslivet, erhvervslivet,
uddannelsessteder og kommunens mange andre aktarer.

Det er hensigten at favne flest mulige borgere i alle aldre og understgtte
udviklingen af et inspirerende idreets- og beveegelsesliv med fokus pa

fleksibilitet, tilgeengelighed, inspiration og engagement.

Visionen er ambitigs.

D Allerede i 2024 sigter vi efter,

at 80% af vores borgere er fysisk aktive. Flest mulige
borgere i
Visionen tager afseet i input fra kommunens borgere sével som Lyngby-Taarbaek

foreningsliv, og er bygget op om tre fokusomrader: er fysisk aktive
hele livet
1. Attraktive idreetsanleeg og uderum

2. Varierede idreets- og bevaegelsestilbud .
FOKUSOMRADE 1

ATTRAKTIVE IDRATSANLAG
0G UDERUM

3. Steerke foreninger og samarbejde

Under hvert fokusomrade er beskrevet dels den forandring for borgerne,
som indfrielse af strategien skal fare til, dels mal for kommunens handlinger
for at indfri strategien.

EFFEKTER

MAL
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ATTRAKTIVE IDRATSANLAG OG UDERUM

Det skal veere nemt for borgerne i Lyngby-Taarbek at dyrke idreet og beveege sig i hverdagen.

NYTZNKNING AF IDRATSANLAG

Idreetsanleeg, haller og anlaeg skal inspirere og give
borgerne lyst til at beveege sig. Der er ikke mange
ledige kvadratmeter i Lyngby-Taarbaek, sa vi skal
taenke innovativt, nar vi udvikler og udbygger vores
idreetsanleeg. Fleksible haller og anlaeg skal give
plads til flere sportsgrene, fx ved at anvende digitalt
lys til optegning af baner. Anleeggene skal summe

af liv med motions- og legerum, der aflaster og sup-
plerer haller og baner, nar foreningerne varmer op,
eller nar familien vil bevaege sig. Det er ofte borgerne
og foreningerne, der ved hvor "skoen trykker". Derfor
vil vi lytte til foreningernes gnsker og inddrage dem i
udviklingen af anlaeg. Visionen om flere aktive betyder,
at vi fgrst og fremmest prioriterer bgrn og bredden,
nar vi udvikler vores feelles anleeg.

Lyngby-Taarbzek er geografisk en lille kommune, og
selvom der er idreetsanlaeg teet pa alle boligomrader,
kan alt ikke veere overalt. Der er derfor et basistilbud
til de populeere sportsgrene med haller og fodbold-
baner i alle lokalomrader, mens de der dyrker en
smallere sportsgren, som forudseetter et special-
designet anleeg, méa kere lidt leengere.

@GET TILGANGELIGHED

Trods de mange idraetsanleeg eftersparger borgere
og foreninger flere idraetsanleeg. Derfor skal borgerne
kende idreetsanlaeggene og bruge dem hele dagen.

- 68% af de voksne
er tilfredse med
kommunens idreets-
faciliteter

+ 76% af bgrnene er

tilfredse med
kommunens idraets-
faciliteter

Bedre udnyttelse af anlaeg og sterre synlighed giver
plads til flere foreninger og flere brugere. Kommunens
anleeg tithgrer os alle, og vi skal derfor dele vores hal-
ler, klubhuse og anleeg.

62% af
de voksne dyrker
idreet og motion
i naturen, 41 % pa
veje og gader
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UDERUM SKAL INSPIRERE TIL BEVAGELSE

Vi ser dem overalt: Cyklister i skoven eller pa lande-
veje. Labere, der overhaler os pa fortovet. Unge skater
op og ned ad stationens trapper og baenke. Aldre
motionerer sammen i parken. Idreetsanleeg er ikke
leengere en forudseetning for beveegelse. Derfor skal
uderum, stier, motionspladser og lgbe- og vandreruter
fé os ud i naturen.

EFFEKT
VI BNSKER, AT BORGEREN SKAL OPLEVE

+ Inspirerende idraetshaller, baner og anleeg

med plads til flere.

- Let tilgeengelige idraetshaller, baner og anleeg
i neermiljget.

+ Natur, stier, boligomrader og bymiljger, der
inspirerer til bevaegelse.

Nar vi i de kommende ar udvikler byen og boligom-
rader, skal vi gare plads til udfordrende legepladser
og streetaktiviteter. Nar nye virksomheder og uddan-
nelsesinstitutioner kommer til byen, vil vi arbejde for,
at de bidrager med attraktive uderum til bade ansatte,
studerende og borgere.

o

MAL
HVAD G@R VI?

- Vinytaenker, udvikler og udbygger vores

idreets- og beveegelsesfaciliteter med plads
til flere.

« Viskaber flere kendte, tilgeengelige og flek-
sible idreets- og bevaegelsesfaciliteter.

- Vibruger flere digitale l@sninger i vores
idreets- og bevaegelsesfaciliteter.

+ Vi fremmer bevaegelse, nar kommunale,
statslige og private byrum og grgnne omrader
indrettes.

« Viudvikler uderum til motion, cykling, street-
aktiviteter, leg, udefitness mv.
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VARIEREDE IDRATS- OG BEVAGELSESTILBUD

Alle skal have mulighed for at veere fysisk aktive og indgad i et treeningsfellesskab.

FLERE B@RN OG UNGE SKAL BEVZAGE SIG

Rigtig mange b@rn og voksne i Lyngby-Taarbaek er fy-
sisk aktive i deres fritid. Men en mindre gruppe af bade
barn og voksne kommer aldrig i gang eller stopper
igen. Knap hvert femte barn er ikke aktuelt aktiv —det
er flere end landsgennemsnittet og vidner om behov
for en seerlig indsats. Vi ved nemlig, at gode vaner fra
barndommen har nemmere ved at holde ved. Seerligt
teenagerne falder fra, nar de pa ungdomsuddannel-
serne mgder en hverdag med lektier og fritidsarbejde,
som er uforenelig med de stadig mere tidskraevende
sportsaktiviteter. Ogsa foreningernes stigende fokus
pa talenter og hyppig treening ger det sveert for de
unge at finde attraktive, men mindre ambitigse tilbud.
Iseer mange unge piger holder op i foreningslivet.
Stort set alle barn og unge fremhaever sjov og kam-
meratskab som hovedarsag til, at de er aktive —ikke
konkurrencen.

IDRZAT 0G MOTION SKAL INDPASSES |

EN TRAVL HVERDAG

Ogsa yngre voksne har sveert ved at finde plads til
idreet og motion i en hverdag fyldt med uddannelse,
karrierestart og familieliv. Her er let tilgeengelige og
fleksible idreets- og motionstilbud ofte lgsningen. Der-
for dyrker mange motion pa egen hand i fitnesscentret

eller i naturen. Over halvdelen af borgerne efterspar- faciliteter via en app, der giver let adgang til at se og

ger mere abne haller og anleeg. Derfor har borgere i booke ledige faciliteter. | fremtiden skal vi blive bedre

dag mulighed for at anvende kommunens idraets-

til at indteenke digitale muligheder i vores tilbud.

19% stopper
med at dyrke idraet
og motion ved
16-ars-alderen.

Hvad kan fa de voksne
til at dyrke idreet og
motion?

- Mere tid i hverdagen
« Flere muligheder for
at starte som nybegynder
« Et sted hvor man kan
komme nar det
passer

Hvad motiverer
barn og unge til at
dyrke idreet og motion?
« 77% for at have det sjovt

+ 64% for at veere
sammen med
vennerne
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For nogle er faellesskabet afggrende for at komme i
gang og holde ved. Og det er ikke nemt at veere nybe-
gynder i en forening, hvis man ikke har dyrket idreets-
grenen fgr. Derfor kommer mange borgere ikke ind i
traeningsfeellesskaberne.

PLADS TIL ALLE

Mange med fysiske eller psykiske handicaps eller
sygdomme finder feellesskaber med andre i samme
situation gennem idraet og motion. Her er bade be-

EFFEKT
VI BNSKER, AT BORGEREN SKAL OPLEVE

« Det er nemt at blive en del af et aktivt

feellesskab.

- Adgang til fleksible idreets- og bevaegelses-
tilbud tilpasset en travl hverdag.

- Personlige eller fysiske udfordringer er ikke
en hindring for at veere fysisk aktiv.

vaegelsen og feellesskabet afggrende for den enkeltes
livskvalitet. Det er dog ikke alle borgere med seerlige
behov, der har brug for szerlige tilbud. Mange forenin-
ger har erfaret, at med abenhed og velvilje kan udsatte
borgere veere en del af de ordinzere foreningstilbud.
For nogle motionsuvante kan det veere uoverskueligt
selv at komme i gang med at dyrke idraet eller motion.
Her er der brug for stette og et ekstra skub for at
komme ud ad dagren og veek fra sofaen, TV'et eller
computeren og blive aktiv.

o

MAL
HVAD G@R VI?

« Vi fastholder unge og yngre voksne i idraets-
feellesskaberne med et szerligt fokus pa piger
og kvinder.

+ Viunderstgatter flere idreets- og beveegelses-
tilbud for senstartere og nybegyndere.

+ Vi ger det nemmere at dyrke motion bade
pa egen hand og i treeningsfeellesskaber.

+ Viskaber flere idraets- og beveegelsestilbud
med plads til motionsuvante og udsatte
borgere.
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STARKE FORENINGER OG SAMARBEJDE

Steerke feellesskaber og partnerskaber pd tveers af idreetsaktarer dbner for nye perspektiver og potentialer for idreet og bevaegelse.

VELFUNGERENDE FORENINGER SKABER
FZALLESSKABER

Lyngby-Taarbaek huser mere end 100 idraetsforenin-
ger, der gennem borgernes store og frivillige indsats
skaber et flot samlet idreets- og bevaegelsestilbud.
Et velfungerende samarbejde med foreningerne

er en forudseetning for at skabe aktivitet for alle.
Kommunen skal vedblive med at anerkende og
understgtte foreningernes udvikling og udfoldelse

af idraets- og motionstilbud til bgrn og voksne. Det
skal bade ske i det direkte samarbejde med forenin-
gerne og gennem samarbejdet med Feellesrepraesen-
tationen for Idraetsforeninger (FIL), som teeller

70 idreetsforeninger.

Ogsa andre foreninger bidrager veerdifuldt med
idreets- og bevaegelsestilbud og reekker ofte ud
mod andre borgergrupper. Det gzelder fx spejderne,
aftenskolerne og seldre- og patientforeningerne.
Tilsammen bidrager foreningslivet med et bredt og
mangfoldigt idreets- og beveegelsestilbud. Kommmu-
nen vil i fremtiden understgtte endnu flere varie-
rede beveegelsesmuligheder.

F/ZLLES INDSATS SKAL STYRKE BORGERNES
MOTIONSVANER

Idreet og bevaegelse er ikke kun forbeholdt forenings-
og fritidsomradet. Allerede i vuggestuen og bgrne-
haven understatter vi bgrns motoriske bevaegelses-

71%
af de voksne
dyrker motion

pa egen hand

38%
af barn og unge

dyrker motion
pa egen hand

udvikling og vaner — ligesom beveaegelse efter folke-
skolereformen i langt hgjere grad er en integreret
del af barns skoledag. Ogsa pa aktivitetscentrene pa
eldreomradet dyrkes i dag motion.

| 2017 havde vii alt
26.123 medlemmer
i idreets- og spejder-
foreningerne

Derudover har vi mange

forskellige bevaegelses-
tilbud i Aftenskolerne.



STARKE FORENINGER OG SAMARBEJDE // 12

Mange borgere dyrker motion i fitness- og treenings-
centre, som med deres individuelle tilbud og lange
abningstider, ofte er nemmere at passe ind i en travl
hverdag. Ogsa Lyngby-Taarbaeks mange virksomheder
og uddannelsessteder tilbyder idraets- og motions-
muligheder til ansatte og studerende. Samarbejde
mellem kommunens sektorer, foreningsliv, virksom-
heder og private idraetsaktgrer skal i fremtiden skabe
sterre grundlag for at udvikle nye og anderledes
bevaegelsestilbud.

VI ONSKER, AT BORGEREN SKAL OPLEVE

+ Velfungerende idraetsforeninger og andre
foreninger, der tilbyder et bredt og varieret
idreets- og beveegelsesudbud.

+ Mulighed for at dyrke idreet og motion i og
pa mange arenaer.

+ Inspirerende og interessante idraetsbegiven-
heder og events.

IDRATSBEGIVENHEDER OG TALENTARBEJDE
SKAL MOTIVERE OG ENGAGERE

Sterre idreets- og motionsbegivenheder saetter fokus
pa beveegelse. Lyngby-Taarbaek har en lang tradition
for at huse store idreetsbegivenheder — bade nar
motionisterne deltager i fx Eremitagelgbet og Den
Grenne Mil, og ndr de bedste udfolder sig til fodbold-
kampe i idreetsbyen eller kapsejlads pa Rostadion
ved Bagsveerd Sg. Sadanne begivenheder og events
samler mange mennesker og danner feellesskaber pa

HVAD G@R VI?

- Viunderstgtter idreetsforeninger og andre
foreninger i at skabe attraktive tilbud.

- Vi prioriterer samarbejde om bgrn, unge og
seniorers idreets- og bevaegelsesvaner.

« Vi skaber gode rammer for sterre idreets-
arrangementer og events.

- Vi statter foreningers arbejde med seerlige
talenter.

tveers. Dysten er en vigtig del af foreningernes hver-
dag, nar idreetsudgvere i alle aldre og pa alle niveauer
mades til kampe, staevner og opvisninger. Her knyttes
venskaber og feellesskaber, som skaber grundlag for
foreningernes videre engagement og motivation.
Derfor vil kommunen fremover understgtte partner-
skaber om idreaetsevents.

Talentudvikling er en naturlig del af mange klubbers
hverdag — og gennem Team Elite vil kommunen fort-
sat stotte og anerkende lokale talenters udvikling.
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FRA ORD TIL HANDLING

Idreets- og Bevaegelsesstrategien traeder i kraft i 2019
og felges lgbende frem til 2024 med henblik pa fortsat
vurdering af relevans og mal.

Strategien er tvaergaende og skal derfor lgftes pa
tveers af kommunens centre og i et vist omfang af eks-
terne samarbejdspartnere. Center for Kultur, IT, Politik
og Organisation har en koordinerende rolle i forhold til
at sikre fremdrift i arbejdet.

Derudover forudseetter store dele af strategien et
samarbejde med kommunens mange idraetsaktarer.
Det geelder selvfalgelig seerligt foreningslivet.

Ogsa eksterne samarbejdspartnere kan bidrage til at
gennemfgre strategien, fx i partnerskab mellem kom-
munen og (private) idreetsaktgrer omkring events eller

samarbejde med idraettens organisationer og nabo-
kommunerne om udviklingsprojekter, der fremmer
strategiens mal.

For at sikre at strategiens ord bliver omsat til handling
udarbejdes en handleplan med konkrete indsatser i
2019, som opdateres hvert andet &r. Samtidig giver
Motions- og Sportsvaneundersggelsen fra 2018 en god
mulighed for at fglge udviklingen i de opstillede mal.

Kultur- og Fritidsudvalget vil arligt fglge udviklingen
og sammen med forvaltningen skabe et stadigt fokus
pé idreets- og bevaegelseslivet i dialog med idreettens
aktgrer. Strategien er ikke statisk, men skal hele tiden
fornys, falges op og justeres, sa visionen kan nas.

SPBRGSMAL 0G KONTAKT

Har du spergsmal til Idreets- og Beveegelsesstrategi-
ens proces eller indhold kan du kontakte Center for
Kultur, IT, Politik og Organisation pa fritid@ltk.dk.

Kilder: Motions- og Sportsvaner i Lyngby-Taarbaek
Kommune 2018 - Idreettens Analyseinstitut, kum.dk,
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Aftale mellem regeringen og Socialdemokra-
tiet, Dansk Folkeparti, Alternativet, Radikale
Venstre og Socialistisk Folkeparti om:

Udmentning af satspuljen for 2019
(November 2018)



Der er den 13. november 2018 indgdet aftale om udmentning af satspuljen for
2019. Udmentningen af satspuljen sker i overensstemmelse med Zabe/ 7-3 neden-
for.

Aftalen indebarer, at der 1 perioden 2019-2022 udmentes i alt ca. 3,3 mia. kr. til at
forbedre vilkarene for udsatte grupper mv.

I bilag 1-8 ses aftaleteksterne fra de decentrale satspuljeforhandlinger i henholdsvis
Borne- og Socialministeriet, Sundheds- og Aldreministeriet, Beskaftigelsesmini-
steriet, Udlaendinge- og Integrationsministeriet samt Finansministeriet.

Parterne bag forhandlingsresultatet er regeringen, Socialdemokratiet, Dansk Fol-
keparti, Alternativet, Radikale Venstre og Socialistisk Folkeparti.

Side 2 af 71

Tabel 1
@konomioversigt for satspuljen 2019 (mio. kr., 2019-pl)

Nr. DUT Initiativ 2019 2020 2021 2022 Permanent
Initiativer under socialomradet 283,8 279,0 287,4 289,0 238,8
Socialinitiativer 279,5 276,1 284,6 284,9 235,4

Virksomme indsatser for udsatte bgrn og unge og

1 deres familier 73,2 52,3 61,5 70,8 71,5
2 D Ro og stabilitet for udsatte bgrn og unge 4,7 1,5 0,6 0,6 0,6
3 Inspirationsmatgriale om anbrlagte bgrn og unges 15 08 ) ) :
faglige progression og trivsel i skolen
4 eksuels overgreb 1 bamdommen og tngdommen 100 24 144 144 :
5 D asl%rzre;lgs;;f ng;zselgres retssikkerhed i ) 18 18 18 18
o lamdngwaniokemessHASGORSS y4 26 193 107 -
7 gﬁ&%ﬁ;ﬁ‘:ﬂg%ﬁﬁféfre og stalkere - driftstilskud til 55 65 8,0 8,0 8.0
8 Stette til ungekrisecentre 3,0 6,0 6,0 6,0 -
9 Styrket indsats til maend i krise 5,6 0,8 0,8 0,8 -
10 Driftstilskud til Ventilen 1,0 1,0 - - -
11 Driftstilskud til Fonden for Socialt Ansvar 5,0 - - - -
12 Driftstilskud til Reden Aalborg 25 25 25 25 1,8
13 Driftstilskud til SIND Ungdom 0,5 0,5 0,5 0,5 -
14 Driftstilskud til Projekt UNIK 25 - - - -
15 Driftstilskud til Barn, Unge og Sorg 2,0 2,0 2,0 2,0 -
16 Driftstilskud til Landsforeningen Spaedbarnsdad - - 1,2 1,2 -
17 Driftstilskud til Landsforeningen af Veeresteder 0,2 0,2 0,7 0,7 -
18 Driftstilskud til OMBOLD 1,0 - - - -
19 Driftstilskud til Idraet for Sindet 1,5 - - - -

Viderefgrelse af Bedre inklusion af nytilkomne
grenleendere i Danmark

21 Barneradets Bgrneportal - 0,5 0,5 0,5 -

I alt
2019-
2022

1.139,2
1.125,1
257,8
74

2,3

65,0
28,0
21,0
8,0
2,0
5,0
10,0
2,0
2,5
8,0
2,4
18
1,0
%5,
4,1

%5,
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Tabel 1
@konomioversigt for satspuljen 2019 (mio. kr., 2019-pl)

lalt
Nr.  DUT Initiativ 2019 2020 2021 2022 Permanent 2019-
2022
29 Hanne Ma(lehjem'met —'un_derstmtelse under 34 } } } : 34
overgang til takstfinansiering
Forebyggelse af udsathed og mistrivsel blandt
23 LGBTI-personer - Driftsstgtte til LGBT Danmark 15 1,5 19 2,0 1,5 6,9
mv.
24 Ung under eget tag - statte til unge hjemlgse 12,0 - - - - 12,0
25 Whistleblowerordning og retningslinjer for good 26 27 35 18 : 10,6

governance i den frivillige sociale sektor
26 Styrkelse af borgernes retssikkerhed 3,0 3,0 3,0 3,0 - 12,0

Styrkelse af borgernes retsstilling i servicelovens

hjeelperordninger

28 D Stra'lffe'attester for personale i tilbud omfattet af ) 1.0 10 10 1.0 3.0
socialtilsynet

Modernisering og tilpasning af puljen til

27 D 1,0 0,3 0,3 0,3 0,3 19

29 tilgeengelighedsforanstaltninger i eksisterende 7,4 - - - - 7.4
byggeri (Tilgeengelighedspuljen)

30 D Hjeelpemidler ved stemmeafgivning 0,8 0,8 0,8 0,8 0,8 3,2

31 Viderefgrelse af BPA-radgivning 0,8 - - - - 0,8

32 Handicappuljen - @endring af anvendelsesperioden 3,0 - - - - 3,0

33 Ordbog over dansk tegnsprog 0,8 - - - - 0,8

2 Statte til etablering af midlertidige 40 : ) ) : 40
ngdovernatningstilbud

35 Statte til julehjeelp 4,0 - - - - 4,0

36 Staette til sommerferiehjeelp 5,0 - - - - 5,0
EU-fond om hjeelp til de socialt darligst stillede i

37 Danmark (FEAD) — regulering af national 0,5 - - - - 0,5
medfinansiering

38 International adoptionsformidling 1,3 1,8 - - - 31

39 Retfeerdighed for ofre 3,9 3,9 3,9 3,2 - 14,9

40 D Et samlet familieretligt system 56,5 59,4 56,8 58,4 54,9 231,1
Obligatorisk leeringstilbud til 1-&rige bern i udsatte

41 D boligomrader 30,6 76,7 93,2 93,2 93,2 293,7

a2 Opfglgning pa revision af 33 15 0.4 0.7 : 59
magtanvendelsesreglerne
Administrationsudgifter 4,3 29 2,8 4,1 34 14,1

43 Administrationsudgifter 4,3 2,9 2,8 4,1 34 14,1
Socialomradet i alt 283,8 279,0 287,4 289,0 238,8 1.139,2
Initiativer under sundhedsomréadet 249,0 249,3 248,3 248,3 126,6 9949
En styrket indsats i psykiatrien 226,7 230,0 229,3 231,6 121,4 917,6
Lokal forankring af afstigmatiseringskampagnen

44 EN AF OS - 1,0 1,0 - - 2,0
Bedre inddragelse af mennesker med psykiske

45 lidelser og deres pargrende gennem 55 2,0 2,4 2,5 - 12,4
civilsamfundet

46 Viden om og udbredelse af peer-projekter 6,0 5,0 3,5 6,5 - 21,0

47 Psykiatritopmgdet viderefgres 1,0 1,0 - - - 2,0

48 Udbredelse af headspace 21,5 11,7 12,0 12,3 - 57,5

49 Styrke studenterradgivningens 25 25 25 25 : 10,0

radaivningskapaciteti forhold til unge med
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Tabel 1
@konomioversigt for satspuljen 2019 (mio. kr., 2019-pl)

lalt
Nr.  DUT Initiativ 2019 2020 2021 2022 Permanent 2019-
2022
psykiske udfordringer p& videregaende
uddannelser
Styrkelse af den tidlige, forebyggende indsats i :
20 kommunerne for psykisk sarbare unge K il Ao o3 g2
51 Kompetencecenter fo_r bzmj som pargrende af 25 25 3.0 3.0 : 11,0
mennesker med psykiske lidelser
Viderefgre og udvide tilskud til
22 R psykologbehandling for angst og depression e B ER ER e SLS
53 sr;))i:amalpsykologemes kompetencer skal bedre i 06 : ) ) : 06
54 L;nders}m?e rekruttering af dygtige medarbejdere 26 10 ) ) } 36
til psykiatrien
55 Stra_\teglsk_om_laegnlng og udvikling af indsatsen i 152 21 19 26 : 218
socialpsykiatrien
Sikre kvaliteten pa socialpsykiatriens stgrste ) B
56 ydelsesomrader 6.3 43 0,5 11,1
57 Videns- og kompetgncelﬂf_t afl ledere og 138 162 142 229 12,0 67.1
medarbejdere i socialpsykiatrien
Udvikling af et sundhedspeedagogisk veerktgj til
58 - 0,6 - - - - 0,6
forebyggelse af somatisk sygdom
59 D Styrke _udbredelse_n af d_e reglonale akutte 50 50 50 50 } 200
udrykningsteams i psykiatrien
Bedre samarbejde mellem politiet og
& sundhedssektoren ey ge S0 ) ) e
61 D Bed_re overgang fra behandlingspsykiatrien til 7.0 14.0 14,0 14,0 14,0 490
socialpsykiatrien
62 Bedre overgang fra bgrne- og ungdomspsykiatrien 06 : ) ) : 06

til voksenpsykiatrien

Nationalt kompetencecenter for behandling af
63 personer med en psykisk lidelse og et - 14 - - - 1,4
alkoholmisbrug

Udvikling og afprgvning af veerktgjer til brug for

64 opsporing af mennesker med psykiske lidelser og 0,9 11 - - - 2,0
samtidigt misbrug
65 Mere viden om behandling med elektrochok (ECT) 2,0 2,0 2,0 - - 6,0
66 Nye Nationale Kliniske Retningslinjer 2,0 15 - - - 35
Ny klinisk kvalitetsdatabase for
5 R psykologbehandling 11 Be O O ) 2.9
68 !En styrket |ndsats i PPR — udvikling og 55 218 441 490 : 1204
implementering
Udvidelse af forsggsordning med vederlagsfri
69 psykologbehandling til unge med depression og 4,4 7,0 7,0 - - 18,4
angst
@vrige prioriteringer 20,2 18,6 18,6 15,7 52 73,1
70 D Behar_wdlmg af pehandl]ngsafvlsende varigt 5.2 52 5.2 5.2 52 20,8
inhabile somatiske patienter
Styrket behandlingsgaranti og social
71 stofmisbrugsbehandling for personer med et 3,5 3,4 3,4 - - 10,3
stofmisbrug
72 Etablering af Center for Digital Sundhed 25 2,5 25 25 - 10,0
73 Etablering af et Dansk Center for Hjernerystelse 2,0 2,0 2,0 25 - 8,5
74 Styrket indsats pa omradet for test og behandling 40 4.0 40 40 : 16,0

af sexsygdomme
75 Udbredelse af FitforKids 15 1,5 15 15 - 6,0

Forebyggelses- og informationsindsats malrettet

[ sarbare gravide

77 Inkontinens og sygefraveer 0,3 - a s - 0,3

Administrationsudgifter 21 0,7 0,4 1,0 - 4,2




Side 5 af 71

Tabel 1
@konomioversigt for satspuljen 2019 (mio. kr., 2019-pl)

I alt

Nr.  DUT Initiativ 2019 2020 2021 2022 Permanent 2019-

2022

78 Administrationsudgifter 21 0,7 0,4 1,0 - 4.2

Sundhedsomradet i alt 249,0 249,3 248,3 248,3 126,6 994,9

Initiativer under eeldreomradet 77,2 80,7 80,7 81,4 13,1 320,0

Det gode eeldreliv 76,5 80,5 80,6 81,4 13,1 319,0

79 Handlingsplan "Det gode zeldreliv” 52 47,3 52,3 62,8 - 167,6

80 Initiativer til understgttelse af det gode eeldreliv 43 6,7 1,5 1,5 - 14,0

81 Sammenheengende indsatser imod ensomhed og 35.0 02 08 ) } 36,0
mistrivsel hos eeldre

82 D Konkurser i &eldreplejen 13,1 13,1 13,1 13,1 13,1 52,4

83 Bedre hjeelp til borgere med demens i det 97 1.0 10 05 } 122

offentlige rum (demensbadge)
Feellesskabspulje 2.0: Ensomme
84 hjemmehjeelpsmodtagere skal have mulighed for 4,7 8,1 8,3 - - 21,1
civilsamfundsdeltagelse
Gruppeterapeutisk behandlingstilbud til seldre med

85 o 5 1,2 1,3 1,3 1,4 - 5,2
komplicerede sorgreaktioner

86 Forebyggelse af inkontinens hos eeldre 1,0 1,0 0,5 - - 2,5
Frivillige tryghedspersoner til mennesker med :

& demens pa sygehuse 13 18 18 21 0

88 Undersggelse af mulighederne for neerveer for 10 : } } : 10
neertstdende til dgende, der der uden for hjemmet ! '
Administrationsudgifter 0,7 0,2 0,1 - - 1,0

89 Administrationsudgifter 0,7 0,2 0,1 - - 1,0
/ldreomradet i alt 77,2 80,7 80,7 81,4 13,1 320,0
Initiativer under beskeeftigelsesomrédet 134,3 142,4 132,5 135,9 20,2 545,1
Beskaeftigelsesinitiativer 101,8 81,1 73,5 104,8 20,2 361,2

90 Flere mennesker med handicap i job 22,2 34,4 33,5 38,3 19,5 128,4

o1 Idreet som vej til inklusion, integration, 10,0 50 10,0 10,0 : 35.0
beskeeftigelse og sundhed
Konsolidering af "Flere skal med Il — Investering i

92 syge og udsatte borgere pé kanten af 32,7 28,6 4,4 15,9 - 81,6
arbejdsmarkedet”
Bedre udslusning og overgang fra seerligt B

EE tilrettelagt ungdomsuddannelse (STU) o o o o o
Viderefarelse af forbedringer for modtagere af

e uddannelseshjeelp mv. fra satspuljen 2015 213 . ) ) . 213

95 D Lempelse af rimelighedskravet 0,6 0,6 0,6 0,6 0,7 2,4

% Pulje tltrelnte_gratlon af sindslidende og psykisk 5.0 25 } } : 75
syge pa arbejdsmarkedet

97 Statte til vanskeligt stillede familier med bgrn - - 15,0 30,0 - 45,0
Private projekter 30,4 58,9 56,9 28,5 - 174,7

98 Seniornetvaerket 3,3 6,5 6,5 3,3 - 19,6

99 Landsforeningen for LEV 53 10,5 10,5 52 - 31,5
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Tabel 1
@konomioversigt for satspuljen 2019 (mio. kr., 2019-pl)

I alt

Nr.  DUT Initiativ 2019 2020 2021 2022 Permanent 2019-

2022

100 Jobbanken 6,4 12,9 12,9 6,5 - 38,7

101 Handicapidreettens Videncenter 2,8 5,6 5,6 29 - 16,9

102 Topvirk 1,9 3,9 3,9 1,9 - 11,6

103 High:Five 6,7 13,4 13,4 6,7 - 40,2

104 Vold som udtryksform 2,0 4,1 4,1 2,0 - 12,2

105 Cabi 2,0 2,0 - - - 4,0

Administrationsudgifter 2,1 2,4 2,1 2,6 - 9,2

106 Administrationsudgifter 2,1 2,4 2,1 2,6 - 9,2

Beskeeftigelsesomradet i alt 134,3 142,4 132,5 135,9 20,2 545,1

Initiativer under integrationsomrédet 18,0 34,6 34,6 44,6 - 131,8

Integrationsinitiativer 17,7 34,3 34,3 44,3 - 130,6

107 Flere kv!nder med indvandrerbaggrund i 57 23.9 26,9 38,5 : 95.0
beskeeftigelse

108 Partnerskaber mod negativ social kontrol 5,0 - - - - 5,0

109 Styrket vidensopbygning 1,0 1,0 1,0 1,0 - 4,0

110 BgrneTelefonen og minoritetsbarn 1,0 1,4 1,6 - - 4,0

111 Kirkernes Integrations Tjeneste 0,2 3,2 - - - 34

112 Venner Viser Vej 4,0 4,0 4,0 4,0 - 16,0

113 Natlonal‘ hotline mod radikalisering og 08 08 08 08 : 3.2

ekstremisme

Administrationsudgifter 0,3 0,3 0,3 0,3 - 1,2

114 Administrationsudgifter 0,3 0,3 0,3 0,3 - 1,2

Integrationsomradet i alt 18,0 34,6 34,6 44,6 - 131,8

Initiativer under helhedsorienteret indsats 15,0 30,3 30,3 30,3 - 105,9

115 Helhedsorienteret indsats 15,0 30,3 30,3 30,3 - 105,9

Helhedsorienteret indsats i alt 15,0 30,3 30,3 30,3 - 105,9

Initiativer under videreudvikling af SOM 12,5 12,5 12,5 12,5 - 50,0

116 Videreudvikling af S&M 12,5 12,5 12,5 12,5 - 50,0

Videreudvikling af S@M i alt 12,5 12,5 12,5 12,5 - 50,0

Initiativer under Den Sociale Investeringsfond 30,0 - - - - 30,0

117 Den Sociale Investeringsfond 30,0 - - - - 30,0
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Tabel 1

@konomioversigt for satspuljen 2019 (mio. kr., 2019-pl)

I alt

Nr. DUT Initiativ 2019 2020 2021 2022 Permanent 2019-
2022

Den Sociale Investeringsfond i alt 30,0 - - - - 30,0

Satspuljen 2019 i alt 819,8 828,8 826,3 842,0 398,7 3.316,9

Anm.: DUT: Det er angivet i tabellen, hvorvidt initiativerne eller dele af initiativerne skal DUT-forhandles (D).

Tabel 2
Omprioritering af fremadrettede bevillinger (mio. kr. 2019-pl)

Nr. Omprioritering 2019 2020 2021 2022 lalt
1 §15.26.52.10. Forebyggelsesstrategi og inklusion 10,6 10,6 10,6 10,6 42,4
2 §15.26.54.10. Efteruddannelse 8,9 8,9 8,9 8,9 35,6
3 §15.26.56.60. Efteruddannelse af sagsbehandlere 2,3 2,3 2,3 2,3 9,2
4 §17.59.21.20. Initiativer for personer med handicap - 2,5 - - 2,5
Total 21,8 24,3 21,8 21,8 89,7
Tabel 3
Omprioritering af opsparing
Nr. Omprioritering af opsparing lalt
1 §10.11.22.10. Ankestyrelsen 15
2 §15.11.30.50. Satspuljeinitiativer 0,3
3 §15.11.30.50. Satspuljeinitiativer 0,6
4 § 15.13.20.30. Udvikling af metoder til tidlig indsats for udsatte barn og unge 4,2
5 §15.13.23.20. Ansggningspulje vedr. resocialisering af indsatte med opmaerksomhedsfor- 20
styrrelser !
6 § 15.13.23.25. Nye veje til aktiviteter og ledsagelse for personer med handicap 8,4
7 §15.13.26.60. Mestringsstgtte til familier med handicappede bgrn 8,6
8 §15.13.28.63. Ansggningspulje om deltagelse i peer-to-peer feellesskaber 0,2
9 § 15.13.28.70. Etablering af frivillig geeldsradgiver <0,1
10 § 15.14.16.10. Forebyggelsesstrategi og inklusion 1,4
11 § 15.16.01.20. Efteruddannelse 5,2




12
13
14
15
16
17
18
19
20
21
22
23
24
25
26
27
28
29
30
31
32
33
34
35
36
37
38
39
40
41
42
43
44
45
46
47
48
49
50
51
52
53
54

§15.25.09.12.
§15.25.11.10.

bgrn og unge

§15.26.02.20.
§15.26.04.10.
§15.74.10.20.
§15.74.10.40.

§15.74.10.70.
§15.74.15.50.

der, herunder
§15.75.03.21

§ 15.75.06.10
senomrédet

§15.75.10.70

§15.75.10.72
§15.75.12.20

Malrettet indsats overfor sarbare, unge mgdre
Oplysningskampagner og opkvalificering af arbejdet vedrgrende udsatte

Ansggningspulje til styrket dokumentation af lovende social praksis
Udsatte og sarbare bgrn og unge

Fremrykningspuljen

Sociale akuttilbud til mennesker med en psykisk lidelse i egen bolig

Pulje til forlabsprogram for mennesker med psykiske lidelser

Tidlig og malrettet indsats overfor bgrn og unge med psykiske vanskelighe-
spiseforstyrrelser og selvskadende adfeerd

. Evaluering af afprevning af ambulant rddgivning og sociale indsatser
. Steerkere social mobilitet — Et udviklings- og Investeringsprogram pa vok-

. Forsgg med fritidspas til udsatte bgrn og unge

. Pulje til sommerferiehjaelp
Indsats for socialt udsatte kvinder i prostitution, herunder kvinder som gnsker

at forlade prostitution

§15.75.18.60.
§15.75.20.70.

§15.75.23.20.
§15.75.24.10.

misbrug

§15.75.29.10.
§15.75.35.60.

mark

§15.75.44.10.
§15.75.49.10.
§15.75.73.68.
§15.75.74.65.

§15.75.74.73.
§15.75.74.75.

2014

§15.75.75.70.

Styrket uddannelsesindsats pa sikrede institutioner
Efteruddannelse pa og evaluering af ny institutionstype

Styrkelse af veerestedernes rolle i den sociale indsats
Ansggningspulje vedrgrende implementering af modeller mélrettet unge med

Ansggningspulje til afprgvning af indsatsmodel
Ansggningspulje til overgangs- og peerstgtte til udsatte grgnleendere i Dan-

Styrkelse af efterveernsindsatsen

Ansggningspuljer til opfalgende samtaler med tidligere anbragte

Barns Vilkar

Symfonien

Satspuljeaftalen for 2013, overgangsstgatte til bevillinger, der udlgber i 2013

Satspuljeaftalen for 2014, overgangsstgtte til projekter, hvis bevilling udlgber

Udviklingsstatte til projekter, som forebygger eller reducerer social udsathed

eller medvirker til en forbedret integration

§15.75.75.92
tet

§ 15.75.79.10.
§16.21.03.10.
§16.21.07.10.
§16.21.07.20.
§16.21.11.10.
§16.21.14.10.
§16.21.31.10.
§16.21.57.20.
§16.53.08.10.
§16.53.09.10.
§ 16.51.27.10.
§16.53.10.10.
§16.53.10.30.
§16.53.10.40.
§ 16.53.10.50.
§ 16.53.10.60.

. Udviklingsstette til fremme af mentorer til unge, som er pa vej ud i kriminali-

Transportordning for blinde og svagsynede

Styrket sundhedsindsats for socialt udsatte og sarbare grupper

Tilskud til SIND

Tilskud til PS Landsforening

Pulje til opsggende tandpleje for seerligt socialt udsatte

Pulje til styrket indsats i svangreomsorgen for udsatte gravide

Seksuel Sundhed

Pulje til etablering af landsdeek kende familieambulatoriefunktioner
Pilotprojekter om brugerstyrede senge i psykiatrien

Fremme af unges mentale sundhed

Pulje til behandling til sveert overvaegtige bgrn

Pulje til hurtigere hjeelp til bgrn og unge med psykiske sygdomme

Pulje til styrket samarbejde mellem behandlingspsykiatrien og almen praksis
Pulje til styrket psykiatrisk indsats for dobbeltdiagnosticerede

Pulje til styrkelse af den kommunale alkoholbehandling af dobbeltbelastede

Pulje til flere sengepladser i psykiatrien

2,2
<0,1
4,7
0,4
8,0
12,7
0,8
1,3
1,0
5,0
dlpdl
0,2
0,9
2,7
0,4
0,9
15

8,7

15
4.4
0,1
0,6
0,3
0,1
1,0
0,1

10,0

<0,1
0,3
0,5
0,2
0,2
0,2
3.2
6,0
1,0
0,3

11,0

36,4
58
6,4
77
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55 § 16.53.10.70. Pulje til bgrn som pargrende til psykisk syge og misbrugere 0,2
56 § 16.53.10.80. Behandling af personer med spiseforstyrrelser 2,0
57 §16.51.47.10. Opsamling og formidling af viden vedrgrende HPV-vaccine 0,1
58 §16.51.58.10. En moderne psykiatri - bedre fysiske faciliteter og rammer 3,9
59 §16.65.30.10. Tilskud vedrgrende zeldre 0,1
60 § 16.65.30.43. Styrkelse af eeldres digitale feerdigheder 0,3
61 § 16.65.30.44. Kommission om livskvalitet og selvbestemmelse i plejebolig og plejehjem 1,5
62 § 16.65.30.46. Det gode hverdagsliv for eeldre i plejeboliger 1,2
63 § 16.65.30.47. Forebyggelse af selvmord blandt zeldre 0,1
64 § 16.65.30.62. Opfalgning pa Hiemmehjeelpskommissionen 0,3
65 §16.65.42.10. Tilbud til demente og andre svage eeldre 1,1

Total 192,8

Anm.: Omprioriteringerne er afrundet til neermeste hele 100.000 kr. Afrunding kan medfoere, at tabellen ikke

summer.

Side 9 af 71



Bilag 1: Aftale om udmgntning af satspuljen pa socialomradet for
2019-2022

Regeringen (Venstre, Liberal Alliance og Det Konservative Folkeparti), Socialde-
mokratiet, Dansk Folkeparti, Alternativet, Det Radikale Venstre og Socialistisk
Folkeparti har den 1. november 2018 indgéet aftale om udmentning af satspuljen
for 2019 pa berne- og socialomradet.

TEMA: Bgrn, unge og familier samt senfglger

Virksomme indsatser for udsatte bagrn og unge og deres familier

Udsatte born og unge og deres familier skal have den bedst mulige hjzlp. For at
understotte en mere vidensbaseret og effektfuld socialpolitik er satspuljepartierne
enige om at igangsatte udviklingen af et Udviklings- og Investeringsprogram pa
borne- og ungeomradet. Udviklings- og Investeringsprogrammet skal i sidste ende
vaere med til at sikre, at sociale indsatser kommer til at gore en reel forskel, sa ud-
satte born og unge samt born og unge med handicap far styrkede muligheder for
personlig udvikling, sundhed og et selvstandigt voksenliv. Med programmet on-
sker satspuljepartierne, at der investeres i at udvikle og udbrede virksomme ind-
satser for udsatte born og unge samt born og unge med handicap og deres famili-
er. Et vigtigt formal med Udviklings- og Investeringsprogrammet er ogsa at bidra-
ge til videreudviklingen af vidensdatabasen i1 Den Socialokonomiske Investe-

ringsmodel (SOM).

I Udviklings- og Investeringsprogrammets forste ar vil der indga 1 alt fire indsat-
ser. Tre af indsatserne har fokus pa at sikre bedre og mere vidensbaserede indsat-
ser malrettet forxldrene til bade udsatte og anbragte born og unge samt foraldre
til born og unge med et handicap. Desuden iverksattes en indsats, der skal styrke
skolegangen for anbragte born.

Satspuljepartierne er endvidere enige om at etablere en procedure, der skal sikre
mere styring og gennemsigtiched for satspuljeordfererne, nar der arligt udvalges
nye initiativer, der skal indga i Udviklings- og Investeringsprogrammet bade pa
borne- og ungeomradet og pa voksenomradet.

Satspuljepartierne er samtidig enige om at igangsatte et initiativ, der skal styrke
anvendelsen af systematisk opfelgning i sagsbehandlingen pa berne- og ungeom-
radet, bl.a. for at styrke det personrettede tilsyn.

Der afsxttes 1 alt 257,8 mio. kr. til Virksomme indsatser for udsatte bern og unge
og deres familier. Der afsattes i alt 249,3 mio. kr. til Udviklings- og Investerings-
programmet 1 2019-2022 samt 71,5 mio. kr. arligt varigt. Der afsaxttes desuden 1 alt
8,5 mio. kr. i 2019-2022 til at styrke systematisk opfelgning i sagsbehandlingen pa
borne- og ungeomradet.
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Ro og stabilitet for udsatte bgrn og unge

Stabilitet og tryghed er afgerende forudsatninger for at sikre udsatte born og unge
en god opvaekst med gode fremtidsudsigter. Satspuljepartierne er enige om, at der
er behov for at styrke indsatsen med en rakke initiativer, der samlet set skal med-
virke til at sikre udsatte born og unge en mere tryg og stabil opvekst, som kan
vare med til at forebygge, at problemerne udvikler sig. Initiativerne har bade fo-
kus pa at folge kommunernes sagsbehandling pa borneomradet tattere, forbedre
statistikken over kommunernes forebyggende indsatser, ligesom der er en rekke
initiativer, der skal sikre ro og tryghed omkring anbragte born og unge, og herun-
der ogsa styrke deres skolegang. Satspuljepartierne er desuden enige om, at bern
og unge under 18 ar fremover ikke skal kunne palagges selv at bidrage til at betale
for deres anbringelse. Derfor afskaffes kommunernes adgang til at palegge born
og unge selv at bidrage til betalingen for anbringelsen. Der afswttes i alt 7,4 mio.
kr. til initiativet 1 perioden 2019-2022 og 0,6 mio. kr. arligt varigt derefter.

Inspirationsmateriale om anbragte bagrn og unges faglige progression og trivsel

i skolen

Satspuljepartierne er enige om at afsatte midler til at udvikle materiale, som sam-
ler viden og lovende praksis om, hvordan anbragte born og unges trivsel og leering
kan styrkes i folkeskolen. Materialet skal understotte lererne og padagogernes
handtering og understottelse af born og unge, der anbringes uden for hjemmet.
Materialet udbredes og formidles gennem en landsdakkende kampagne, og en
leringskonsulent stilles til radighed for radgivning af og sparring med fagpersoner
i forhold til konkrete udfordringer, de moder i arbejdet med anbragte born og
unge ude pa skolerne. Der afsattes 1 alt 2,3 mio. kr. 1 2019 og 2020.

Styrket indsats til personer med senfglger efter seksuelle overgreb i
barndommen og ungdommen

Mennesker, der har varet udsat for seksuelle overgreb i barndommen og ung-
dommen, vil ofte have behov for hjxlp og stotte i voksenlivet. Senfolgeramte kan
bla. fa hjelp og radgivning i regi af de tre Centre for Seksuelt Misbrugte (senfol-
gecentre), som yder en specialiseret indsats til malgruppen. Der er dog et stort
problem med lange ventelister pa senfolgecentrene med op til flere ars ventetid.
Satspuljepartierne er derfor enige om, at der er et akut behov for at reducere ven-
telisterne pa de tre Centre for Seksuelt Misbrugte (senfolgecentrene). Partierne er
endvidere enige om, at der skal ivarkszttes en handlingsplan til mennesker med
senfolger efter seksuelle overgreb i barndommen og ungdommen. Handlingspla-
nen skal bl.a. se pa den fremadrettede organisering af den generelle indsats til mal-
gruppen pa tvers af kommuner, senfolgecentre og psykiatrien.

Endelig er partierne bag satspuljen enige om at styrke brugerperspektivet og syn-
liggorelsen af senfolger efter seksuelle overgreb gennem en driftsbevilling til
Landsforeningen for voksne med senfelger efter seksuelle overgreb i barndom-
men (Landsforeningen Spor).

Der afsattes til den samlede indsats i alt 61,2 mio. kr. i perioden 2019-2022.
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Styrkelse af foreeldres retssikkerhed i anbringelsessager

Satspuljepartierne er enige om at foretage to lovendringer, der skal oge forzldre-
nes retssikkerhed og forbedre afgorelsesgrundlaget i sager om anbringelse uden
samtykke. For det forste indfores der et krav i serviceloven om, at der i en indstil-
ling til bern og unge-udvalget om tvangsanbringelse altid skal indga en vurdering
af foraldrenes kompetencer ift. at handtere barnet og barnets evt. udfordringer.
Derudover indferes der i serviceloven krav om, at hvis kommunen anvender en
psykologisk undersogelse af forzldrene i1 forbindelse med udarbejdelsen af en
bornefaglig undersogelse, sa skal der anvendes en autoriseret psykolog. Psykolog-
nzvnet forer tilsyn med autoriserede psykologer. Der afsattes 1 alt 5,4 mio. kr. i
perioden 2020-2022 og derefter 1,8 mio. kr. arligt.

TEMA: Indsatser mod vold og for mennesker i krise

Handlingsplan til bekeempelse af psykisk og fysisk vold i neere relationer 2019-
2022

Satspuljepartierne er enige om at afsette midler til en ny handlingsplan til bekeem-
pelse af psykisk og fysisk vold i naxre relationer. Det skonnes, at omkring 38.000
kvinder og 19.000 mand var udsat for fysisk partnervold i 2017. Psykisk partner-
vold er mere udbredt end fysisk. Vold i nare relationer er et indgribende overgreb,
der har store konsekvenser for de voldsudsatte og deres eventuelle born. Hand-
lingsplanen styrker de ambulante tilbud pa voldsomradet, sa paletten af tilbud
udvides, og flere voldsudsatte kvinder, maend og unge samt voldsudevere tilbydes
radgivning og behandling. Konkret viderefores og styrkes Medrehjalpens tilbud
”Ud af voldens skygge” og Dialog mod Volds behandlingstilbud til voldsudevere
og den voldsudsatte familie. Endvidere styrkes projektet ”Sig det til nogen” med
blandt andet oget psykologbistand, og tilbuddet bredes ud fx gennem deltagelse af
endnu et krisecenter. Endelig udbydes en pulje med henblik pa at etablere et for-
sog med ambulant radgivning og netvarkstilbud til unge udsat for vold i parfor-
hold. Handlingsplanen skal endvidere bidrage til at forebygge vold gennem oplys-
ning om psykisk og fysisk vold, styrke oplysning og radgivning om digitale kren-
kelser samt tilvejebringe ny viden om fysisk og psykisk vold i nare relationer. Der
afsattes i alt 65,0 mio. kr. i perioden 2019-2022.

Hjeelp til stalkingudsatte og stalkere — driftstilskud til Dansk Stalking Center
Satspuljepartierne er enige om at afsette midler til et varigt driftstilskud til Dansk
Stalking Centers radgivning og behandling til stalkingudsatte, parerende og stalke-
re samt en vidensfunktion. Det skonnes, at omkring 100.000 mennesker arligt
udsattes for stalking i Danmark. Driftstilskuddet betyder, at Dansk Stalking Cen-
ter fortsat kan drive landsdekkende telefonradgivning, social og juridisk radgiv-
ning, psykologbehandling af stalkingudsatte samt behandling af stalkingudsatte og
stalkere og kompetenceudvikling af fagfolk. Der afswttes i alt 28,0 mio. kr. i peri-
oden 2019-2022 til Dansk Stalking Center og 8,0 mio. kr. arligt herefter.
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Stgtte til ungekrisecentre
Satspuljepartierne er enige om at afsatte midler til at stotte etableringen og driften
af ungekrisecentre.

Et ”ungekrisecenter” skal vare et fysisk sted med gratis radgivningstilbud for per-
sonlige (evt. anonyme) henvendelser for born og unge i krise og kriselignende
situationer. Det kan bade vere born og unge, som er anbragte, eller born og unge,
som bor hjemme. Formalet er at give born og unge et sted, hvor de kan ga direkte
ind ”fra gaden” og fi hjxlp og vejledning, nar de oplever at vare i krise. Derud-
over vil der vere mulighed for, at unge i alderen 14 til 17 4r for en kort periode
kan overnatte pa ungekrisecentret i akutte situationer. Der afsattes i alt 21,0 mio.
kr. 1 perioden 2019-2022.

Styrket indsats til maend i krise

De seneste tal pa voldsomridet viser, at ca. 19.000 mand blev udsat for fysisk
vold i 2017. Mand, som har varet udsat for vold eller pa anden made oplever
krise 1 livet, kan vzare i risiko for en social deroute og kan derfor have brug for
serlig hjelp og stotte til at komme pa fode igen. Partierne bag satspuljen er derfor
enige om at afsatte 8,0 mio. kr. til organisationer, som har serskilte tilbud til
maend i krise.

Der afsaxttes:

e 4.8 mio. kr. 12019 til en ansegningspulje, hvor formalet er at hjelpe mand 1
krise med at komme videre 1 livet og undga en social deroute som folge af fx
partnervold, skilsmisse, arbejdsloshed mv.

e 0,4 mio. kr. arligt i perioden 2019-2022 som driftstilskud til Horsens Krisecen-
ter for Mend.

e 0,4 mio. kr. arligt i perioden 2019-2022 som driftstilskud til Krisecenter for
Mznd i Fredericia.

TEMA: Stgtte til organisationer og indsatser

Stgtte til eksisterende indsatser

Satspuljepartierne er enige om, at der er behov for at stotte en rakke konkrete
indsatser, der hjzlper udsatte borgere. Der afsxttes saledes i alt 34,7 mio. kr. i
perioden 2019-2022 til eksisterende indsatser.

e Ventilen
Der afsattes 1,0 mio. kr. arligt i 2019-2020 (i alt 2,0 mio. kr.).

e Fonden for Socialt Ansvar
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Der afsettes 5,0 mio. kr. 1 2019.

¢ Reden Aalborg
Der afsattes 2,5 mio. kr. arligt i perioden 2019-2022 (i alt 10,0 mio. kr.), og
derefter 1,8 mio. kr. arligt.

e SIND Ungdom
Der afsattes 0,5 mio. kr. arligt i perioden 2019-2022 (i alt 2,0 mio. kr.).

e Projekt UNIK
Der afszttes 2,5 mio. kr. i 2019.

e Born, Unge og Sorg
Der afsattes 2,0 mio. kr. arligt i perioden 2019-2022 (i alt 8,0 mio. kr.).

¢ Landsforeningen Spadbarnsded
Der afswttes 1,2 mio. kr. drligt i perioden 2021-2022 (i alt 2,4 mio. kr.).

e Landsforeningen af Varesteder
Der afsattes 0,2 mio. kr. arligt i perioden 2019-2020 og 0,7 mio. kr. drligt i pe-
rioden 2021-2022 (i alt 1,8 mio. kr.).

e OMBOLD
Der afszttes 1,0 mio. kr. 1 2019.

o Idrat for Sindet
Der afsettes 1,5 mio. kr. 1 2019.

Viderefgrelse af Bedre inklusion af nytilkomne grgnlaendere i Danmark
Satspuljepartierne er enige om at afsatte midler til at viderefore stotten til inklusi-
onsindsatsen for nytilkomne gronlendere 1 De Gronlandske Huse. Initiativet skal
medvirke til at yde en mere opsegende, intensiv og systematisk stotte til nytilkom-
ne gronlendere i form af hjxlp til handtering af sproglige, uddannelsesmassige og
kulturelle udfordringer i modet med det danske offentlige system for derigennem
at forebygge udsathed blandt grenlendere 1 Danmark pa lengere sigt. Der afszttes
ialt 4,1 mio. kr. 1 2020.

Barneradets Bgrneportal

Satspuljepartierne er enige om at viderefore bevillingen til Borneradets Bornepor-
tal for at styrke born og unges kendskab til Berneportalen og til deres rettigheder.
Der afsattes 0,5 mio. kr. arligt i perioden 2020-2022.

Hanne Mariehjemmet — understgttelse under overgang til takstfinansiering

Satspuljepartierne er enige om at understotte Hanne Mariehjemmet 1 2019, mens
kvindekrisecenteret overgar til takstfinansiering. Understottelsen dakker et even-
tuelt underskud som folge af, at Hanne Mariehjemmets indtegter fra kommuner
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(takstfinansiering) ikke dakker institutionens udgifter, dog maksimalt 3,4 mio. kr. 1
2019. Der afsattes i alt 3,4 mio. kr. 1 2019.

TEMA: Initiativer mod udsathed og mistrivsel

Forebyggelse af udsathed og mistrivsel blandt LGBTI-personer — driftstilskud til
LGBT Danmark mv.

Satspuljepartierne er enige om, at der er behov for at forebygge udsathed og mis-
trivsel blandt LGBTI-personer (lesbiske, besser, biseksuelle, transkennede og
interkonnede) ved at styrke og fremme en baredygtig indsats i civilsamfundet.
Der afszttes derfor et varigt drligt driftstilskud til LGBT Danmark. Dette skal
bidrage til, at homoseksuelle, biseksuelle og transkennede modtager malrettet og
kvalificeret radgivning, stotte og netvarksmuligheder. LGBT Danmark forpligtes
samtidig til at understotte samarbejde og udvikling pa tvers af organisationerne pa
LGBTI-omradet. Der afsettes desuden midler til at viderefore og styrke projektet
vedr. ridgivning og oplysning til minoritetsetniske LGBT-personer samt deres
parerende under handlingsplanen til fremme af tryghed, trivsel og lige muligheder
for LGBTI-personer frem til og med 2022. Der afszttes 6,9 mio. kr. i perioden
2019-2022, og herefter afsxttes 1,5 mio. kr. arligt permanent til LGBT Danmark.

Unge under eget tag — stgtte til unge hjemlgse

Satspuljepartierne er enige om, at der er behov for at udvikle midlertidige bolig-
losninger, der kan rumme unge hjemlose eller unge i risiko for at ende i hjemlos-
hed. Derfor afsettes 11,5 mio. kr. til en ansegningspulje, hvor kommuner samt
frivillige og private organisationer har mulighed for at sege om stotte til udvikling
af midlertidige boliger til unge i hjemloshed eller unge i risiko for at ende i hjem-
loshed samt skabe grundlag for en mere fremskudt socialindsats. Indsatsen skal
understotte, at flere unge far den rette hjxlp og stotte i bevaegelsen mod en mere
permanent boligsituation og i forebyggelsen af social udsathed. Der afsattes end-
videre 0,5 mio. kr. til at evaluere indsatsen lobende.

TEMA: Initiativer med fokus pa good governance og borgernes
retsstilling

Whistleblowerordning og retningslinjer for good governance i den frivillige
sociale sektor

Satspuljepartierne er enige om at afsette midler til initiativer, der kan sikre en stor-
re transparens og ansvarlighed 1 den frivillige sociale sektor samt ege sektorens
egenkontrol. Frivilligradet skal udvikle retningslinjer for good governance i den
frivillige sociale sektor, som skal vere med til at skabe storre gennemsigtighed og
understotte bedre ledelse i organisationer. Dertil etableres endvidere en whist-
leblowerordning, hvor ansatte, frivillige, borgere, medlemmer og parerende trygt
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kan formidle mistanke eller viden om uhensigtsmassig eller ulovlig adfaerd i frivil-
lige sociale organisationer. Der afsattes i alt 10,6 mio. kr. 1 perioden 2019-2022.

Styrkelse af borgernes retssikkerhed

Der afszttes i alt 12 mio. kr. i perioden 2019-2022 til gennemforelse af initiativer
der skal bidrage til en styrkelse af borgernes retssikkerhed pa det sociale omrade.
Forslag hertil skal indeholde en forankring af en styrket indsats i en institutionel
enhed. Enheden skal bl.a. arbejde med sporgsmal vedrorende kommuners praksis
og en sammenligning af praksis i kommunerne, herunder sagsbehandlingstider,
oplysning af sager, individuel vurdering af behov mv.

Forslagene forhandles med partierne bag satspuljeaftalen inden 1. marts 2019.

Styrkelse af borgernes retsstilling i servicelovens hjeelperordninger
Satspuljepartierne er enige om, at der er behov for at styrke borgernes og de nart-
staendes retsstilling, nar der indgis aftale om overdragelse af arbejdsgiverfunktio-
ner til private virksomheder og foreninger i hjzlperordninger efter servicelovens
§§ 95 og 96. Der afsattes derfor midler til 5 initiativer, som skal bidrage til at sikre,
at borgere ikke lider tab, hvis de uden at vide det indgir aftale med ikke-
godkendte virksomheder eller foreninger (BPA-arbejdsgivere). Det sker bla. ved
en pracisering 1 serviceloven af, at kommunerne ikke ma udbetale tilskud til ikke-
godkendte private BPA-arbejdsgivere, og at borgerne ikke er bundet af aftaler
med sadanne arbejdsgivere. Endvidere udarbejdes en oversigt over godkendte
foreninger og private virksomheder, og der gennemfores en styrket informations-
indsats over for borgerne. Der afsattes 1,9 mio. kr. i perioden 2019-2022 til initia-
tivet.

Straffeattester for personale i tilbud omfattet af socialtilsynet

Born, unge og voksne i tilbud omfattet af socialtilsynet udgor en sarbar malgrup-
pe, som er kendetegnet ved, at de oftest er dybt afthengige af andres hjxlp i dag-
ligdagen. Der er desvarre set eksempler pd, at ansatte pa bl.a. botilbud har mis-
brugt det ansvar, de har faet for at hjxlpe de mennesker, som er afthengige af de-
res hjzlp. Satspuljepartierne er derfor enige om at afsette midler til et initiativ, der
skal beskytte born, unge og voksne i tilbud omfattet af socialtilsynet mod seksuelle
overgreb, vold og berigelseskriminalitet, herunder tyveri og roveri. Initiativet be-
star af at indfore et obligatorisk krav om, at alle tilbud, der er godkendt af social-
tilsynet, og alle tilbud, der fremover skal godkendes af socialtilsynet, skal indhente
straffeattester ved ansewttelse af personale. Socialtilsynene vil i deres driftsoriente-
rede tilsyn med tilbuddene skulle folge op pa, om straffeattesterne er blevet ind-
hentet. Der afsxttes i alt 3,0 mio. kr. i perioden 2020-2022.
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TEMA: Tilgaengelighed mv. for mennesker med handicap

Modernisering og tilpasning af puljen til tilgeengelighedsforanstaltninger i
eksisterende byggeri i 2019 (Tilgeengelighedspuljen)

Satspuljepartierne er enige om at viderefore tilgengelichedspuljen i 2019, der ud-
montes som en ansegningspulje 1 ar 2019. Formalet med puljen er at oge tilgaenge-
ligheden i den eksisterende bygningsmasse for borgere med handicap, sa de far
mulighed for at deltage i aktiviteter i lige omfang som andre borgere. I forhold til
den nuvarende pulje udvides ansegerkredsen til bl.a. ogsa at omfatte alle selvejen-
de institutioner, der ikke i forvejen modtager stotte fra det offentlige samt private
virksomheder. Der afsxttes 7,2 mio. kr. 1 2019 til ansegningspuljen. Derudover
afsaettes 0,2 mio. 1 2019 kr. til en evaluering. Der afsxttes i alt 7,4 mio. kr. til initia-
tivet i 2019.

Hjeelpemidler ved stemmeafgivning

Satspuljepartierne er enige om at gore det lettere for flere personer med et handi-
cap at foretage stemmeafgivning ved egen hjzlp, dvs. uden hjzlp fra en personligt
udpeget hjzlper eller myndighedspersoner. Det sker ved permanent at stille de to
nye hjzlpemidler til radighed, som blev afprovet ved de kommunale og regionale
valg 1 2017 (LED-lampe og CCTYV). Initiativet skal ses i forlengelse af de hjalpe-
midler til stemmeafgivning, der blev afsat midler til med aftale om satspuljen for
2017-2020. Der afsattes i alt 3,2 mio. kr. i perioden 2019-2022 til initiativet.

Viderefarelse af BPA-radgivning

Borgere med en ordning efter servicelovens {§ 95 eller 96 kan have behov for
radgivning i forbindelse med varetagelse af arbejdsleder- og/eller arbejdsgiver-
funktionen for hjelperne 1 ordningerne. Det forventes, at radgivningen ikke alene
vil bidrage til borgerens selvstendighed, men ogsa til forbedring af vilkirene for
hjzlperne. Og derfor er satspuljepartierne enige om at afsatte 0,8 mio. kr. 1 2019
fra satspuljen til finansiering af en etirig videreforelse af BPA-
radgivningsfunktionen. Partierne er enige om i forbindelse med forhandlingerne
om satspuljen for 2020 at drofte, om der pa baggrund af den aftalte evaluering
skal ske en permanentgorelse af radgivningsfunktionen.

Handicappuljen — a&endring af anvendelsesperioden

Satspuljepartierne er enige om at @ndre anvendelsesperioden for Handicappuljen,
saledes at det bliver muligt at gennemfore aktiviteter med stotte fra puljen over
hele kalenderdret. Der afszttes midler til ekstraordinart at udstrakke anvendelses-
perioden for Handicappuljen for 2019 til 18 maneder fra 1. januar 2019 til 30. juni
2020. Herefter vil anvendelsesperioden igen vare etirig fra midten af bevillings-
aret til midten af det folgende ar. Der afsxttes 3,0 mio. kr. 1 2019 til dette initiativ.

Ordbog over Dansk Tegnsprog

Satspuljepartierne er enige om, at det er vigtigt, at dove har gode muligheder for at
kommunikere med deres omverden og tage aktivt del i samfundet. Ordbog over
Dansk Tegnsprog er et verdifuldt redskab til at fremme det formal. Partierne er
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derfor enige om at prioritere midler til drift og vedligehold at Ordbog over Dansk
Tegnsprog 1 2019. Partierne har derudover noteret sig, at der er igangsat et tver-
ministerielt arbejde mellem Uddannelses- og Forskningsministeriet, Kulturmini-
steriet og Borne- og Socialministeriet med henblik pa at afklare, hvordan ordbo-

gen kan finansieres fra 2020 og frem. Partierne afventer en orientering om resulta-
tet heraf. Der afsattes 0,8 mio. kr. 1 2019.

TEMA: @vrige initiativer til understgttelse af udsatte bgrn, unge og
voksne

Stgatte til etablering af midlertidige ngdovernatningstilbud

Satspuljepartierne er enige om at forlenge stotten til etablering af midlertidige
noedovernatningstilbud. Initiativet udmentes som en ansegningspulje, som kan
soges af frivillige organisationer og foreninger samt kommuner i forbindelse med
etablering og drift af nedovernatningstilbud for hjemlose 1 vinterperioden
2019/2020. Der afszttes i alt 4,0 mio. kr. i 2019.

Stgtte til julehjeelp

Satspuljepartierne er enige om at forlenge stotte til julehjzlp. Initiativet udmeontes
som en ansegningspulje, som kan seges af landsdakkende, frivillige foreninger 1
forbindelse med uddeling af julehjxlp til skonomisk klemte og socialt udsatte fa-
milier med bern. Der afsettes i alt 4,0 mio. kt. i 2019.

Stotte til sommerferiehjeelp

Satspuljepartierne er enige om at forlenge stotten til sommerferiehjalp. Initiativet
udmontes som en ansegningspulje, som kan seges af frivillige sociale foreninger
og organisationer og almennyttige boligforeninger, der giver udsatte familier med
hjemmeboende born mulighed for et sommerferieophold med opfelgende sociale
aktiviteter. Der afsettes i alt 5,0 mio. kt. 1 2019.

EU-fond om hjeelp til de socialt darligst stillede i Danmark (FEAD) —regulering af
national medfinansiering

Satspuljepartierne er enige om at afsette yderligere midler til medfinansiering af
EU-fonden om hjxlp til de socialt darligst stillede i Danmark (FEAD). Regulerin-
gen af den danske medfinansiering af FEAD skal sikre, at kravet om mindst 15
pct. national medfinansiering af indsatserne i programmet overholdes. Der afsat-
tes 0,5 mio. kr. 1 2019 til dette initiativ.

International adoptionsformidling

Der er sket en rekke vasentlige andringer i formidlingsbilledet for international
adoption siden indgédelsen af den politiske aftale fra 2014 om et nyt adoptionssy-
stem 1 Danmark. Disse xndringer har skabt et vasentligt @ndret okonomisk
grundlag for international adoption. Aftalepartierne er derfor enige om, at der
afsettes midler til at understotte den nuverende struktur for international adopti-
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onsformidling og til at undersoge, hvordan der kan skabes en baredygtig struktur
for formidlingsopgaven. Der afsattes i alt 3,1 mio. kr. 1 perioden 2019-2020.

Allerede afsatte midler

Forud for forhandlingerne er der indgaet aftaler om finansiering fra satspuljen til
serskilte initiativer. Der er saledes indgaet aftaler om disponering for i alt 545,6
mio. kr. for perioden 2019-2022. Se bilag 1a.

Opfglgning pa aftalen

Den samlede aftale har til formal at styrke indsatsen pa socialomradet. En vaesent-
lig forudsztning for dette er, at resultaterne fra enkelte initiativer opsamles og
systematiseres med henblik pa, at gode og effektfulde indsatser kan implementeres
1 praksis. Satspuljeordfererne vil forud for de arlige satspuljeforhandlinger blive
orienteret om status for fremdriften af de enkelte projekter, ligesom der vil ske en
lobende orientering af satspuljeordforerne, sifremt der sker vasentlige andringer i
de enkelte projekter.
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Bilag 1a: Forudgaende aftaler om disponering af midler fra
satspuljen under socialomradet 2019-2022

Retfeerdighed for ofre

I perioden fra 2019 til 2022 afsattes i alt 14,9 mio. kr. til finansiering af domstole-
nes udgifter som folge af stigningen i antallet af sager samt til finansiering af mer-
udgifterne for statslige myndigheder i sager om myndighedssvigt i sager om over-
greb mod bern, hvor myndighederne frifindes for overtraedelse af lovbestemte
forpligtelser samt til at udvide Borns Vilkars eksisterende radgivningsordning.

http:/ /www.justitsministeriet.dk/sites /default/files/media/Pressemeddelelser/pd

£/2016/retfaerdighedsudspil.pdf

Et samlet familieretligt system

Der afsattes midler til finansieringen af aftalen om “Ft samlet familieretligt sy-
stem”. Aftalen indebarer en grundlaeggende andring af det familieretlige system,
hvor hensynet til barnet skal vare altafgorende. Med satspuljeaftalen for 2018 blev
der afsat 20,0 mio. kr. arligt fra 2019 og frem. Der afsattes yderligere 231,1 mio.
kr. 1 perioden 2019-2022, 55,8 mio. kr. 1 2023 og 54,9 mio. kr. arligt fra 2024 og
frem.

https:/ /socialministeriet.dk/media/19115/aftale-om-et-samlet-familieretliot-

system.pdf

Obligatorisk leeringstilbud til 1-arige bgrn i udsatte boligomrader

Der afsaxttes i alt 293,7 mio. kr. 1 perioden 2019-2022 og 93,2 mio. kr. drligt varigt
herefter til at finansiere indforelsen af obligatorisk leringstilbud til 1-arige born i
udsatte boligomrader.

https:/ /socialministeriet.dk/media/19171 /aftaletekst-om-obligatorisk-

laeringstilbud-og-skaerpet-straf.pdf

Opfelgning pa revision af magtanvendelsesreglerne

Der afszttes i alt 5,9 mio. kr. 1 perioden 2019-2022 til et initiativ, der skal undet-
stotte kendskabet til og implementeringen af de =ndringer i magtanvendelsesreg-
lerne, som skal gennemfores med afsxt 1 de politiske aftaler om revision af regler-
ne pa henholdsvis handicap- og demensomradet af 31. august 2018.

https:/ /socialministeriet.dk/media/19223 /aftale-om-revision-af-reglerne-om-

magtanvendelse-paa-handicapomraadet.pdf
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Bilag 2: Aftale om udmgntning af satspuljen pa sundhedsomradet
for 2019-2022

Regeringen (Venstre, Liberal Alliance og Det Konservative Folkeparti), Socialde-
mokratiet, Dansk Folkeparti, Alternativet, Det Radikale Venstre og Socialistisk
Folkeparti har den 2. november 2018 indgéet aftale om udmontning af satspuljen
for 2019 pa sundhedsomradet.

1. En styrket indsats i psykiatrien

Satspuljepartierne er enige om, at der er behov for, at vi opprioriterer indsatsen
for mennesker med psykiske problemer. Der er i disse ar en bekymrende stigning i
antallet af mennesker, der enten kort eller langvarigt keemper med psykiske pro-
blemer og som har brug for professionel hjxlp til at blive raske eller leve et godt
liv med deres sygdom. Det er ikke et sarskilt dansk problem, men en tendens, der
gor sig galdende i store dele af verden. Ifelge verdenssundhedsorganisationen
WHO bliver psykiske lidelser en af de vasentligste kilder til sygdom 1 2020, hvilket
understreger behovet for, at vi lofter psykiatrien.

1.1 Lokal forankring af afstigmatiseringsindsatsen EN AF OS

Stigmatisering kan have store konsekvenser, nar mennesker med psykiske pro-
blemer oplever social eksklusion, der gir ud over den enkelte, tilknytningen til
uddannelse, arbejdsmarked, familie og fritidsliv. Det kan fore til en forvarring og
betyde, at mennesker med psykiske problemer ikke soger den hjxlp, de har brug
for. At bekempe stigmatisering er derfor en central del af arbejdet med at sikre
den rette hjxlp i rette tid, sa den enkelte kan genvinde hverdagslivet. Afstigmatise-
ring er ligeledes en del af arbejdet med at ligestille psykiske lidelser med fysiske
lidelser.

Der har over de seneste ar varet fokus pa at bekempe stigmatisering, bl.a. med
den landsdakkende kampagne EN AF OS. Baggrunden for EN AF OS var et
onske om at gore en aktiv indsats for at afstigmatisere psykiske lidelser i Dan-
mark. I 2019 udleber finansieringen af den nationale kampagne, og det er nu tid til
at vende blikket mod den lokale forankring. En vigtig del af det videre arbejde
med afstigmatisering er dermed at sikre den lokale forankring af principperne og
erfaringerne fra EN AF OS og andre antistigmatiseringsindsatser. Dermed er on-
sket, at afstigmatisering blive et indlejret fokusomride i den kommunale og regio-
nale praksis pa linje med eksempelvis forebyggelse.

Satspuljepartierne er enige om at afsatte midler til, at EN AF OS-sekretariatet
understotter en lokal forankring af de hidtidige erfaringer og principper med af-
stigmatisering med fokus pa at sikre en geografisk spredning pa tvars af landet,
dvs. 1 savel smd som store byer. Formalet er at give regioner og kommuner red-
skaber til at iverksatte lokale initiativer til at nedbryde stigmatisering af psykisk
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sygdom. Det kan eksempelvis vare i form af inspirationskatalog tilpasset de regi-
onale og kommunale behov eller rejsehold, der rykker ud og understotter den
lokale implementering pa tvears af landet.

1.2 Bedre inddragelse af mennesker med psykiske lidelser og deres pargrende
gennem civilsamfundet

Borger- og pirerendeinddragelse er en afgerende del af indsatsen for mennesker
med psykiske lidelser. Danske og internationale studier viser, at inddragelse af
patienter er med til at oge kvaliteten i indsatsen for mennesker med psykiske lidel-
ser. Patienter, der bliver inddraget, efterlever i hojere grad behandlingen, er mere
tilfredse med behandlingen og opnar bedre behandlingsresultater. Parerendeind-
dragelse kan ligeledes vare en vasentlig ressource for patienten bade i hverdagen
og behandlingen, og parerende er vardifulde samarbejdspartnere, der oger den
enkeltes muligheder for at komme sig. Borgere og parerende ser indsatserne fra et
andet perspektiv end de sundhedsprofessionelle, og gennem systematisk inddra-
gelse kan de dermed vare med til at udvikle forleb, der skaber effektive og verdi-
fulde forleb.

Samtidig er borger- og parorendeinddragelse et omrade, hvor der behov for fort-
sat at styrke indsatsen, si inddragelsen bliver en veludbygget del af kulturen i alle
dele af indsatsen i den samlede psykiatri. Det er en kulturandring i forhold til ind-
dragelse af brugere og parerende, som skal ske pa flere niveauer. Pa det individu-
elle niveau skal borgerens ensker, behov og ressourcer inddrages og afspejle sig 1
beslutningerne omkring den enkeltes forlob. Pi det organisatoriske niveau skal

brugernes viden og kompetencer bruges systematisk i udviklingen af indsatser og
forlob.

Hver dag yder civilsamfundet med mange frivillige en stor forskel for mennesker
med psykiske udfordringer og deres parerende. De frivillige indsatser spander
bredt og kan have forskellige formal som eksempelvis egenmestring, inklusion pa
uddannelse og arbejdsmarkedet, tilbagevenden til hverdagslivet eller tidlige og lette
indsatser for serligt sirbare gruppe og deres parerende. Civilsamfundet er med til
at skabe vigtige fallesskaber og personligt ansvar til gavn for bade den enkelte og
samfundet.

Satspuljepartierne er enige om at afsatte midler til en pulje, som frivillige organisa-
tioner kan soge, evt. 1 samarbejde med kommuner og regioner, til at styrke pati-
ent/borger- og pirerendeinddragelsen for mennesker med psykiske lidelser. Det
kan eksempelvis vare med fokus pa egenmestring, parerendeundervisning og —
stotte, programmer for foraldre til born med psykiske vanskeligheder mv.

Initiativet skal ses 1 relation til initiativ 1.3 vedr. viden om og udbredelse af peer
projekter.
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1.3 Viden om og udbredelse af peer-projekter

Peers, dvs. mennesker med brugererfaring, kan spille en unik rolle over for andre
mennesker med psykiske lidelser med et andet perspektiv end de sundhedsprofes-
sionelle. Dermed supplerer peers den behandling og stette, de traditionelle fag-
grupper giver, og kan styrke den enkeltes oplevelse af og tro pa at kunne leve det
bedst mulige liv med psykisk lidelse.

Der er i lobet af en arrekke igangsat tiltag og projekter, der skal oge inddragelsen
af peers. I erkendelse af, at det tager tid at a2ndre kulturer og praksis, er der fortsat
behov for fokus pa styrket inddragelse af peers.

Satspuljepartierne er enige om at afsatte midler til, at der udarbejdes et videnska-
talog over eksisterende erfaringer med brugen af peers, som kan give kommuner
og regioner inspiration til lokal forankring. Videnskataloget skal bl.a. baseres pa
evalueringen af peer-projekter fra 2014-2017 og andre eksisterende erfaringer fra
fx lokale projekter samt ny viden. Derudover afszttes der midler til en pulje til
lokal forankring og implementering af peer-initiativer pa baggrund af videnskata-
loget.

1.4 Psykiatritopmgadet viderefgres

Psykiatritopmedet bidrager til opbygning af viden, erfaring og konkret informati-
on for psykiatrien generelt set. Topmedet atholdes med deltagelse af bade psyki-
atribrugere, psykisk sarbare og pirerende samt politikere og andre med interesse
for omradet. Med satspuljeaftalen for 2017-2020 pa sundhedsomradet blev der
afsat 1 alt 2 mio. kr. til foreningen Det Sociale Netvark til atholdelse af Psykiatri-
topmede i 2017 og 2018.

Satspuljepartierne er enige om, at afsxtte midler til at viderefore topmedet for at
understotte topmedets udviklende og tvaerpolitiske funktion.

1.5 Udbredelse af headspace

Hver dag yder civilsamfundet med mange frivillige en stor forskel for mennesker
med psykiske udfordringer/lidelser og de pirerende omkring. Civilsamfundet kan
vere bindeleddet, der kan bidrage til at gribe dem, der desvarre oplever at falde
mellem to stole. Samtidig er civilsamfundet med til at skabe vigtige fzllesskaber og
personligt ansvar til gavn for bade den enkelte og samfundet.

Headspace er et abent, anonymt og gratis radgivningstilbud til bern og unge i al-
deren 12-25 ar. I headspace kan de unge ringe, sende en mail, chatte eller legge
vejen forbi det nermeste headspace og fa en samtale uden at skulle bestille tid.
Ingen problemer er for store eller sma, og alt foregar pa de unges pramisser.
Headspace giver born og unge én indgang til den bedste hjzlp. Flere kommuner
arbejder sammen med headspace, fx ved at udlane en medarbejder. Ligeledes kan
headspace hjxlpe de unge videre ift. de regionale tilbud. Med udmentning af mid-
lerne til afprovning af en fremskudt regional funktion fra satspuljeaftalen 2018-
2021 blev der afsat midler til samarbejdet mellem Region Sjalland og headspace.
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I dag ligger headspace i 18 byer. Der er dog fortsat potentiale 1 at styrke indsatsen
ved at oprette nye headspace centre, som kan sikre en bedre geografisk deekning 1
hele landet. Et center kan dekke mere end en kommune, og det er dermed ikke
nodvendigvis malet, at der skal oprettes et headspace center i alle kommuner.

Satspuljepartierne er enige om at afsaxtte midler til oprettelse af flere headspace
centre for at sikre en bedre geografisk dakning af headspace 1 landet. Der afsxttes
forud for oprettelsen af nye headspace centre midler til en ekstern evaluering af
headspace, bade ift. effekten af tilbuddet for den enkelte og samfundet. Evalue-
ringen skal belyse headspace ift. den forebyggende og tidlige indsats, der kan
medvirke til, at unge med mistrivsel, begyndende psykiske udfordringer og tegn pa
psykiske lidelser far en tidlig indsats. Dette skal ligge til grund for den videre op-
rettelse af nye centre. Evalueringen skal ligge klar medio 2019.

Malet er at forebygge, at unge med psykiske udfordringer, der kan forebyg-
ges/behandles i det nare miljo, gribes inden deres udfordringer vokser sig storre
med brug for en mere intensiv indsats fra social- og sundhedsvasenet.

1.6 Styrke Studenterradgivningens radgivningskapacitet i forhold til unge med
psykiske udfordringer pa videregdende uddannelser

Med social, psykologisk og psykiatrisk radgivning og behandling til studerende ved
videregiende uddannelser er Studenterradgivningen med til at hjelpe unge igen-
nem deres uddannelse. Dermed supplerer Studenterradgivningen ogsa det ovrige
behandlingssystem ved at have en serlig viden om ungdomslivs- og studiemassige
problematikker som eksempelvis eksamens- og prastationsangst.

Pa baggrund af faldende bevillinger har Studenterradgivningen i 2017 foretaget en
skaerpet afgraensning af deres behandlingsfelt, bl.a. for at modvirke stadig lengere
ventetid pa individuelle samtaler. Dermed omfatter radgivning nu problematikker
med direkte indvirkning pa den studerendes studieaktivitet. Studenterradgivningen
vurderer samtidig, at behovet for individuel radgivning ikke er blevet mindre.

Satspuljepartierne er enige om, at der afsettes midler til supplerende drift af Stu-
denterradgivningen i arene 2019-2022 med henblik pa at styrke kapaciteten til at
yde social, psykologisk og psykiatrisk radgivning og behandling til studerende ved
videregdende uddannelser i forbindelse med deres uddannelsesmaessige situation.

1.7 Styrkelse af den tidlige, forebyggende indsats i kommunerne for psykisk
sérbare unge

I 2017 var ca. 53 pct. flere born og unge i kontakt til borne- og ungepsykiatrien
end 1 2010. I kommunerne har udviklingen skabt et behov for at styrke den kom-
munale indsats i forhold til at forebygge, behandle og folge op pa bern og unge
med psykisk sarbarhed.

Det er sarligt bekymrende, at det er blandt de unge, som har fremtiden foran sig,
at der isxr er en stigning i antallet, der har behov for stotte og behandling. For nar
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born og unge har psykiske udfordringer, kan det have store omkostninger for
bade den enkelte, familien og samfundet.

Der er fortsat behov for at styrke den tidlige og forebyggende indsats, sa flere
gribes uden for behandlingspsykiatrien, og behovet for medicin forebygges. Man-
ge born og unge med psykiske udfordringer har behov for hjalp og stotte, men
ikke nedvendigvis behandling i sygehuspsykiatrien.

Satspuljepartierne er enige om at afsatte midler til, at der udvikles forebyggende
kommunale tilbud malrettet psykisk sarbare unge fra 13-25 ar, samt foraldre til
psykisk sarbare unge, der kan have gavn af et forebyggende tilbud. I takt med
styrkelse af PPR forventes det, at tilbuddene oger fokus pd de 18-25 irige, Til-
buddene skal vare dbne og have en central koordinerende funktion ift. evrige
relevante tilbud i kommunen, psykiatrien, pa ungdomsuddannelser, i civilsamfun-
det m.v. Der skal i regi af tilbuddet vere mulighed for en individuel indsats, der
matcher den unges behov for stette, herunder i form af korterevarende vejledning
og forebyggende behandlingsforlob. Det kan eksempelvis vare terapeutiske pro-
grammer som supplement eller alternativ til medicin i de tilfxlde, hvor det giver
mening. Inspiration kan bl.a. hentes fra Mindfulness-Baseret Kognitiv Terapi. For
forzldrene skal tilbuddet give en eget viden, redskaber og forstielse for deres
barns vanskeligheder og situation, samt styrkelse i at handtere de problemstillin-
ger, som den unges vanskeligheder kan medfore for den unge, evt. seskende og
familien som helhed. Kommunerne kan indga samarbejder med civilsamfundet
om aktiviteter for malgruppen.

Malet er dermed at bidrage til, at de unge modtager hjxlp pa den mindst indgri-
bende made og i et sammenhzngende forlob med henblik pa, at de og deres fami-
lier bevarer tilknytningen til hverdagslivet med skole, fritidsinteresser, familie, ud-
dannelse og arbejde.

Initiativerne udmentes af Socialstyrelsen i samarbejde med kommuner, der for-
pligter sig til at modtage processtotte og radgivning til udvikling, kvalificering,
implementering og forankring af tilbuddet. En indledende screening af lovende
indsatser og metoder skal afdekke de kerneelementer, som skal danne afsxt for
udviklingen af de forebyggende tilbud. De deltagende kommuner skal have en
organisering, som bl.a. understotter projektets gennemforelse og malopfyldelse.

Der etableres desuden et solidt projekt- og evalueringsdesign med henblik pa eva-
luering af effekterne af indsatserne og efterfolgende udbredelse til andre kommu-
ner. Derfor skal de deltagende kommuner samarbejde med en ekstern leverandor,
herunder levere data og dokumentation til evaluering. Desuden skal kommunerne
forankre indsatserne efter tilskudsperiodens ophor.

Initiativet skal ses i sammenhang med initiativ 1.25 om styrkelse af PPR — udvik-
ling og implementering.
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1.8 Kompetencecenter for bgrn som pargrende til mennesker med psykiske
lidelser

Born og unge, som vokser op med forxldre med en psykisk lidelse, er en sarbar
gruppe, som kan have brug for ekstra omsorg og opmarksomhed. Eksempelvis
har bern og unge i familier med psykisk sygdom en hojere dodelighed end sam-
menlignelige grupper. Det er born og unge, som kan opleve utryghed og uforudsi-
gelighed i1 hverdagen, der risikerer at ga ud over deres trivsel. Samtidig kan stigma
forbundet med det at have forzldre med psykiske lidelser, gore det sarligt svart
for born og unge at tale om deres udfordringer i hverdagen. Mange har dermed
udviklet en evne til at holde deres bekymringer skjult af hensyn til deres forzldre.
Det kan resultere i, at der alt for sjxldent bliver reageret tidligt nok pa deres
utryghed og begyndende mistrivsel. Dermed er der potentiale for at forebygge og
sikre, at der tidligt tages hand om det enkelte barn/unge, inden udfordringer ikke
vokser sig store.

Satspuljepartierne er enige om at afsaxtte midler til, at der oprettes et nationalt
kompetencecenter for parerendeindsatser malrettet born som parerende til men-
nesker med psykiske lidelser. Centeret skal indsamle og formidle viden pa omradet
med henblik pd at styrke relevante fagprofessionelles kompetencer/redskaber i
forhold til at forebygge, afdekke og sxtte tidligt og kvalificeret ind for bern og
unge, som er parerende til mennesker med psykiske lidelser. Samtidig skal der
vere opmarksomhed pa familien frem for barnet alene, og dermed fokus pa sam-
arbejdet med forzldre og andre primarpersoner i barnet eller den unges liv.

Kompetencecenteret oprettes ved, at relevante aktorer kan ansege om at oprette
centeret, eventuelt i relation til en allerede eksisterende indsats pa omradet.

1.9 Viderefgre og udvide tilskud til psykologbehandling for angst og depression
Psykoterapi har en central rolle i behandlingen af bade depression og angst. Det er
derfor ofte afgorende for mennesker, der lider af depression eller angst at kunne
fa behandling hos en psykolog. Psykologen kan hjalpe den enkelte med at fa det
bedre og holde fast i hverdagen med familie, venner samt arbejde eller uddannel-
se.

Det har stor betydning for den enkelte at fa den rigtige hjlp i tide, sa depressio-
nen eller angsttilstanden bliver behandlet, for hverdagen ikke lengere hanger
sammen og for sygemelding fra enten arbejde eller uddannelse. Tilskudsordningen
til psykologbehandling for depression og angst - ogsa kaldet psykologordningen -
har forbedret muligheden for en hurtigt og individuel hjxlp til psykiske proble-
mer, sa behandling kommer i tide. For man ved, at en tidlig indsats med psyko-
logbehandling kan forebygge, at angsttilstanden forvarres, og dermed potentielt
ender med et behov for behandling 1 psykiatrien.

Der er dog nogle aldersgrupper, der ikke kan modtage tilskud til psykologbehand-
ling af depression og angst, ligesom en stor del af finansieringen af den nuvarende
ordning udleber med udgangen af 2018. Udlebet vedrorer tilskud til bestemte
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aldersgrupper - nermere bestemt personer, der lider af let til moderat depression,
over 37 ar, og personer, der lider af let til moderat angst, fra 29 ar til og med 38 ar.
Voksne over 38 ar kan i dag ikke modtage tilskud til psykologbehandling af let til
moderat angst, men kun behandling af let til moderat depression, selvom der ikke
er en sundhedsfaglig begrundelse herfor. En stor del af gruppen af voksne over 38
ar er desuden tilknyttet arbejdsmarkedet og har en hverdag med familie og venner,
som fungerer. Der forventes derfor gevinster bade for den enkelte patient og for
samfundet, hvis denne aldersgruppe i fremtiden kan modtage tilskud til psykolog-
behandling af angst.

Satspuljepartierne er pa den baggrund enige om at afsxtte midler til at viderefore
den eksisterende mulighed for at modtage tilskud til psykologbehandling af de-
pression og angst, og at der permanent afsxttes midler hertil. Midlerne finansierer,
at personer over 37, der lider af depression, og personer mellem 29-38 ar, der lider
af angst, fortsat kan modtage tilskud til psykologbehandling.

Satspuljepartierne er derudover enige om, at afsette midler til fjernelse af alders-
loftet pa 38 ar for tilskud til psykologbehandling af angst. Personer over 38 ar vil
dermed 1 fremtiden kunne modtage tilskud til psykologbehandling

1.10 Specialpsykologernes kompetencer skal bedre i spil

Kompetencerne i psykiatrien skal udnyttes bedst muligt. Det gzlder ogsa for spe-
cialpsykologerne, der er autoriserede psykologer, som har gennemgaet en firearig
videreuddannelse. En specialuddannet psykolog kan varetage en rakke kliniske
funktioner 1 den regionale borne- og ungdomspsykiatri eller voksen psykiatri, bl.a.
klinisk psykopatologisk undersogelses-, behandlings- og forlebsplaner, psykopato-
logisk diagnostisk udredning mv. Specialpsykologernes kompetencer er saledes en
vigtig faglig ressource i den regionale borne- og ungdomspsykiatri og voksenpsy-
kiatri.

Der mangler dog stadig kendskab til specialpsykologernes uddannelse og kompe-
tencer i regionerne og pa de psykiatriske afdelinger. En stor del af specialpsykolo-
gerne oplever til tider, at deres samarbejdspartnere sztter sporgsmalstegn ved
deres befgjelser. Det manglende kendskab til uddannelsen og usikkerheden om
specialpsykologernes kompetencer og befojelser stir i vejen for, at deres kompe-
tencer kommer ordentligt i spil og for et godt samt konstruktivt samarbejde 1 psy-
kiatrien.

Der er derfor behov for at udbrede kendskabet til specialpsykologernes uddannel-
se og kompetencer og afklare deres befojelser, sa det er klart for alle, hvilke opga-
ver specialpsykologer kan og ma varetage. For i endnu hojere grad at udnytte res-
sourcerne 1 psykiatrien bedst muligt er der behov for samtidig at se pa, om speci-
alpsykologerne bor fi yderligere befojelser, eksempelvis mulighed for at vere be-
handlingsansvarlige i den stationare psykiatri med inspiration fra Norge.
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Formialet er, at specialpsykologernes kompetencer i fremtiden bliver udnyttet bed-
re, end tilfxldet er i dag, og at optimere et konstruktivt samarbejde mellem speci-
alpsykologer og psykiatere. Dette skal ske 1 respekt for, at psykiatere og special-
psykologer fortsat skal have attraktive opgaver i psykiatrien. Malet er dermed at
bidrage til, at den enkelte patient oplever et godt og relevant behandlingsforlob.

Satspuljepartierne er pa den baggrund enige om at afsxtte midler til, at der udar-
bejdes falles vejledning for specialpsykologernes anvendelse i psykiatrien, samt at
Sundhedsstyrelsen med inspiration fra Norge undersoger pa hvilken made, speci-
alpsykologer mest hensigtsmassigt kan fa mulighed for at vere behandlingsan-
svarlige i den stationzre psykiatri.

1.11 Understagtte rekruttering af dygtige medarbejdere til psykiatrien

Nir flere danskere har brug for at blive behandlet for psykiske lidelser, sa har vi
ogsd brug for, at flere leger, sygeplejersker og social- og sundhedsassistenter mv.
har psykiatrien som forstevalg, nar de skal valge arbejdsplads. Det er der for fa,
der har i dag, og det er et problem. Problemerne med at rekruttere fagligt persona-
le til psykiatrien er ikke nye, og problemerne kan derfor heller ikke lgses over nat-
ten. Det krever en fzlles indsats at sikre en bedre rekruttering og fastholdelse af
personale i psykiatrien.

Satspuljepartierne er enige om, at der skal nedszttes en arbejdsgruppe i regi af
Sundhedsstyrelsen med deltagelse af de faglige organisationer, Danske Regioner
og KL. Arbejdsgruppen kan i relevant omfang inddrage erfaringer fra andre sam-
menhznge, herunder Laegedakningsudvalgets anbefalinger samt kortlegningen af
rekrutteringsudfordringer for social- og sundhedspersonale og sygeplejersker i
kommuner og regioner. Arbejdsgruppen skal komme med anbefalinger til en bed-
re rekruttering og fastholdelse af personale.

Satspuljen vil drofte arbejdsgruppens anbefalinger til rekrutterings- og fastholdel-
sesindsatser af sundhedspersonale i psykiatrien, herunder leger, psykologer, tera-
peuter, sygeplejersker, social- og sundhedsassistenter mv. Malet er, at flere far
ojnene op for de mange spandende faglige muligheder i psykiatrien.

1.12 Strategisk omlaegning og udvikling af indsatsen i socialpsykiatrien
Antallet af mennesker, der far hjalp 1 socialpsykiatrien, er steget, og deres udfor-
dringer er mere komplekse end for. Disse mennesker har ofte gode udviklingsmu-
ligheder, hvis de far stotte og hjzlp af hoj kvalitet pa det rette tidspunkt. Der er
saledes et stort omlegnings- og investeringspotentiale i socialpsykiatrien.

I en rekke kommuner er man i dag i gang med at udvikle og omlegge indsatsen
for borgere med psykiske vanskeligheder med fokus pa borgernes recovery og
rehabilitering. Udviklingen skal understottes nationalt, sa kvaliteten i den samlede
indsats i socialpsykiatrien loftes. Dette initiativ skal bidrage til, at den strategiske
omlagning, der allerede er 1 gang i en rekke kommuner pa voksenomradet, kan
udbredes og forankres i landets ovrige kommuner.
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Satspuljepartierne er enige om at afsztte midler til et partnerskab med to til fire
kommuner, som skal udvikle og afprove en samlet model for omstillingen i kom-
muner og tilbud. Modellen kvalificeres i samarbejde med et storre antal interesse-
rede referencekommuner, sa det samlede partnerskabsinitiativ vil kunne omfatte
op til en tredjedel af landets kommuner, hvorved en bred forankring understottes.

Dette understottes af en investeringspulje, hvorfra kommunerne kan soge stotte
til strategisk omlagning af indsatsen til at vaere mere recovery- og progressionsoti-
enteret, sa omlegningen understottes og fremskyndes, og de involverede kommu-
ner gennem Socialstyrelsen kan bidrage med vigtig viden og erfaringer til landets
ovrige kommuner om, hvordan man i praksis kan udvikle indsatsen pa omradet.
Op til fire kommuner forventes at modtage stotte fra puljen.

1.13 Sikre kvaliteten pa socialpsykiatriens stgrste ydelsesomrader

Der udarbejdes to szt nationale anbefalinger for socialpsykiatriens to sterste ydel-
sesomrader — botilbud og bostotte. Anbefalingerne skal vaere med til at danne
grundlag for det over for beskrevne arbejde med omlaegning og udvikling af ind-
satserne, udbredelse af viden om virksomme indsatser samt kompetenceudvik-
lingsindsatsen. Dette skal understotte en mere kvalificeret og ensartet praksis pa
tveers af landets kommuner og tilbud.

Indsatskatalog om god kvalitet pa botilbud

Satspuljepartierne er enige om at afsette midler til udarbejdelsen af et indsatskata-
log om god kvalitet pa botilbud med beskrivelse af kerneelementer i indsatsen
samt understottende redskaber og metoder til anvendelse pa landets botilbud.
Initiativet skal kvalitetsudvikle og effektivisere indsatsen i landets botilbud efter
servicelovens §§ 107 og 108 for borgere med psykiske vanskeligheder.

Pejlemarker for kvaliteten i den socialpedagogiske bistand (bostotte)

Satspuljepartierne er endvidere enige om at afsatte midler til udvikling af faglige
og organisatoriske pejlemarker for kvaliteten i den socialpadagogiske bistand
efter servicelovens § 85 til borgere med psykiske vanskeligheder. Der gennemfo-
res en afdackning af den eksisterende viden samt formidling af casebeskrivelser fra
8-9 kommuner med lovende praksis. Der etableres en arbejdsgruppe med fagek-
sperter, kommuner og andre relevante ressourcepersoner, som med afset 1 vi-
densafdekningen og casene udarbejder pejlemarkerne.

1.14 Videns- og kompetencelgft af ledere og medarbejdere i socialpsykiatrien
Flere med psykiske vanskeligheder har brug for hjxlp og stotte fra kommunen.
Forskelligartede stottebehov stiller nye krav til de socialpsykiatriske tilbud samt
ledere og medarbejdere herpa. Derfor er der brug for et bredt kvalitets- og kom-
petenceloft 1 socialpsykiatrien. Initiativet har fokus pa at bringe den viden i anven-
delse pé landsplan, der allerede findes pa omradet, samt den viden der udvikles 1
initiativerne 1.12 og 1.13 malrettet socialpsykiatrien.
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Satspuljepartierne er enige om at afsztte midler til at iverksatte en omfattende og
varig kompetenceudviklingsindsats 1 landets kommuner og tilbud for at understot-
te en bedre kvalitet og en mere effektiv anvendelse af ressourcerne i socialpsyki-
atrien. Der udvikles og udbydes derfor kompetenceudviklingstilbud til ledere og
medarbejdere i socialpsykiatrien. Kompetenceudviklingstilbuddene leveres af de
bedste kursusleveranderer pa omradet, og der afswttes varige midler for at sikre en
lobende og varig kompetenceudvikling, der hele tiden bygger pa den nyeste viden.
Ligeledes udarbejdes guidelines til god faglig ledelse i socialpsykiatrien, og der
etableres et ledernetvark.

For at understotte en effektiv udbredelse af den erhvervede viden, er satspuljepar-
tierne samtidig enige om at afsette midler til et udgdende indsatsteam, der tilbyder
landets kommuner og tilbud konkrete og malrettede radgivningsforlob med afsxt i
resultaterne fra de ovrige initiativer til styrkelse af socialpsykiatrien samt ovrig
forsknings- og praksisner viden. I de enkelte indsatsforleb vil der ogsa indga mal-
rettet kompetenceudvikling, og indsatsteamet vil saledes spille sammen med oven-
staende kompetenceudviklingsinitiativ.

Indsatsteamet skal sikre, at den aktuelt bedste viden og de mest virkningsfulde
metoder udbredes systematisk til landets kommuner og tilbud, sia den samlede
indsats opkvalificeres og den ekspertviden, der findes pa omradet, kommer ud og
kommer borgerne til gavn.

Desuden skal teamet sikre, at model og anbefalinger, der udvikles som led i de
ovrige initiativer, udnyttes og anvendes bredt og kommer til at gore en forskel for
flest muligt gennem indsatsteamets radgivning.

Som led i det samlede loft af socialpsykiatrien atholdes en national konference om
kvalitet i den socialpsykiatriske indsats for medarbejdere og ledere i den kommu-
nale socialpsykiatri. Formilet er at skabe en landsdakkende opmarksomhed pa
den viden, der udvikles samt pa mulighederne for at fa hjalp til at implementere
denne viden.

1.15 Udvikling af et sundhedspadagogisk veaerktgij til forebyggelse af somatisk
sygdom

Mennesker med psykiske lidelser lever mellem 15 og 20 ér kortere og med mere
sygdom end den ovrige befolkning. Det skyldes bade hojere forekomst af selv-
mord og bivirkninger ved psykofarmaka, men samlet set udger fysisk sygdom, og
risikofaktorer herfor ogsa en vasentlig arsag til den ogede sygelighed og kortere
levetid. Forskning viser, at mennesker med psykiske lidelser ofte underdiagnosti-
ceres og underbehandles for deres fysiske sygdomme. Tal fra Den Nationale
Sundhedsprofil fra 2017 viser samtidig, at mennesker med vedvarende psykisk
lidelse er ligesda motiverede som andre for at @ndre deres sundhedsadferd. Men
det kan vare sveart at blive motiveret til fx at bevare et rygestop eller passe den
rette kostplan i en daglighed, der maske i forvejen er psykisk sver og uoverskuelig.
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Satspuljepartierne er pa den baggrund enige om at afsatte midler til, at der udar-
bejdes et sundhedspadagogiske varktoj, der skal tage hojde for denne forskel i
patientgrupperne, og som dermed skal bidrage til styrket kompetence hos perso-
nalet i forhold til forebyggelse af somatisk sygdom.

Det sundhedspadagogiske varktoj kan tage udgangspunkt i det eksisterende
sundhedspadagogisk verktej malrettet mennesker med diabetes. Redskabet stilles
til radighed for kommuner og regioner og har til formal at klede personale, der
arbejder med mennesker med psykiske lidelser 1 kommuner og regioner, bedre pa
til tage snakken med mennesker med psykiske lidelser om forebyggelse af fysiske
lidelser, blandt andet som felge af kost, rygning, alkohol mv. Varktejet skal vaere
med til at sikre, at indsatsen tilrettelegges med udgangspunkt i borgerens syg-
domstilstand, behov, ressourcer og motivation.

1.16 Styrke udbredelsen af de regionale akutte udrykningsteams i psykiatrien

Det er centralt, at mennesker med psykiske lidelser tidligt og i deres nare omgivel-
ser fir den rette hjalp, sa de kan bevare tilknytning til hverdagen med eksempelvis
arbejde og familie. Med sundhedspuljen fra finansloven for 2018 blev der afsat ca.
80 mio. kr. 1 2018-2021 til udbredelsen af akut psykiatriske udrykningstjenester 1

regionerne.

Ambitionen med regionale akutte udrykningstjenester er at tilbyde et alternativ til
indleggelse til borgere med behov for akut psykiatrisk behandling. Evalueringen
af projekterne, som fik stotte med satspuljeaftalen for 2014-2017, har vist, at ind-
leggelser kan forkortes eller helt undgas. Derudover er der bedre mulighed for, at
den enkelte kan blive pa arbejdsmarkedet, nar deres behandling foregar i ejet
hjem. Blandt patienterne er der en hoj tilfredshed, som foretrakker behandling
gennem ambulant akutteam frem for indlaeggelse, fordi forholdet mellem behand-
ler og personen med den psykiske lidelse bliver mere ligevardigt og mindre stig-
matiserende.

Satspuljepartierne er enige om at afsette midler til en til en sterre udbredelse af de
regionale akutte udrykningsteams med henblik pa at sikre bedre geografisk dack-
ning. Dette skal bla. ses 1 lyset af, at nogle regioner dakker et storre geografisk
omrade end andre.

1.17 Bedre samarbejde mellem politiet og sundhedssektoren

Politiet varetager til daglig en stor opgave med at handtere en rakke forskelligar-
tede hzndelser, der omfatter modet med mennesker med psykiske lidelser, og
som 1 mange tilfelde involverer direkte samarbejde eller kontakt med andre myn-
digheder, herunder sxrligt sundhedsmyndighederne. Politiets temaanalyse fra 2018
om beredskabets arbejde med personer med psykiske lidelser viser samtidigt, at
antallet af handelser, der involverer personer med psykiske lidelser, er steget mar-
kant fra 2009 til 2016.
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Derudover er politiet i mange tilfaelde den forste myndighed, der far kontakt til
borgere med psykiske lidelser og udadreagerende adfzxrd, hvilket betyder, at politi-
et ofte befinder sig i situationer, hvor der kan vare behov for sundhedsfaglige
kompetencer for at sikre, at der bedst muligt tages hand om borgeren og for at
sikre, at der sker mindst mulig magtanvendelse i den givne situation.

For at styrke myndighedssamarbejdet i handteringen af handelser, der involverer
personer med psykisk lidelser, vil der med initiativet blive igangsat et pilotprojekt
om et falles udrykningskoncept, hvor personale fra bade politiet og psykiatrien i
fellesskab rykker ud og handterer hendelser med personer med psykiske lidelser.
Udrykningskonceptet vil blive understottet af en tvarfaglig vidensgruppe, der skal
udvikle, folge og evaluere projektet. Vidensgruppen skal bla. lobende vurdere
udrykningsteams’ uddannelsesniveau i forbindelse med udrykninger, der involve-
rer personer med psykiske lidelser, siledes at udrykningsteams har de rette kom-
petencer til at handtere personerne bedst muligt og reducere politiets brug af
magtanvendelse.

Derfor er satspuljepartierne enige om, at der afsettes midler til gennemforslen af
pilotprojektet med et fxlles udrykningskoncept med personale fra politiet og psy-
kiatrien i fire politikredse.

Det forventes, at et falles udrykningskoncept vil fa betydning for personer med
psykiske lidelser, der er i kontakt med politiet, bl.a. ved at deeskalere konfliktni-
veauet og mindske omfanget af skader hos bade personer med psykiske lidelser og
de ansatte ved beredskabsmyndighederne. Det er ligeledes forventningen, at initia-
tivet vil bidrage til at sikre, at personer med psykiske lidelser tidligst muligt far den
rette hjelp af de rette myndigheder og siledes oplever en professionel og tilpasset
handtering.

1.18 Bedre overgang fra behandlingspsykiatrien til socialpsykiatrien
Mennesker med psykiske lidelser oplever for ofte, at vigtige oplysninger ikke deles
mellem de forskellige aktorer, der har ansvaret for deres forlob. I nogle tilfzlde
ma borgerne eller de parerende sorge for, at der bliver koordineret og udvekslet
oplysninger mellem de forskellige parter, fx nir en patient udskrives fra psykiatri-
en i regionen til sociale indsatser i kommunen.

Det kan vare en sarbar situation, nar en patient udskrives og skal hjzlpes pa vej i
hverdagen af personale i kommunerne og praksissektoren. Derfor er det vigtigt, at
alle parter — inklusiv de parorende - omkring patienten er klar over, hvad der skal
ske i forbindelse med overgangen fra fx indleggelse i psykiatrien til ophold pa et
botilbud. I dag koordineres overgangen ofte i forbindelse med udarbejdelsen af en
udskrivningsaftale eller en koordinationsplan, som laves, nar overlegen vurderer,
at patienten ikke selv vil opsege den nedvendige behandling eller sociale tilbud
efter at vare blevet udskrevet. Det er dog kun et fatal af de psykiatriske patienter,
der 1 forbindelse med deres udskrivelse fra psykiatrien, far udarbejdet en udskriv-
ningsaftale eller en koordinationsplan.
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Satspuljepartierne er enige om, at der med satspuljen for 2019 afsxettes midler til,
at udskrivningsaftaler og koordinationsplaner gores obligatoriske for alle voksne
indlagte psykiatriske patienter, som modtager stotte i regi af servicelovens be-
stemmelser. Forslaget vil krave en @ndring af psykiatriloven.

1.19 Bedre overgang fra bgrne- og ungdomspsykiatrien til voksenpsykiatrien
Overgangen fra barn og ungdom til voksenlivet kan vare svert for mange. For
born og unge med psykiske lidelser kan det vare sarlig svert, fordi trygge og faste
rammer ofte er afgorende for deres forlob. Samtidig oplever unge, at 18-ars alde-
ren kan vare udslagsgivende for flere skifte 1 personer og regler.

En af de svaere overgange kan vare fra borne- og ungdomspsykiatrien til voksen-
psykiatrien, som for nogle unge kan foles meget brat. I overgangen fra bern- og
ungdomspsykiatrien til voksenpsykiatrien kan de unge opleve, at de meder en
mere forskellig gruppe af behandlere og medpatienter i voksenpsykiatrien, end de
kender fra borne- og ungdomspsykiatrien. Omvendt kan nogle have gavn af de
mere intensive indsatser, som tilbydes i voksenpsykiatrien. Overgange er uundgie-
lige i et hojt specialiseret sundhedsvasen, hvor den enkelte skal have behandling
af hoj kvalitet ud fra det aktuelle behov, men det afgorende er, at overgangene er
sa smidige som muligt.

Satspuljepartierne er enige om at afsatte midler til at udvikle en model, der kan
understotte sundhedspersonalet i at skabe en struktureret, smidig og individuel
overgang. Modellen skal samtidig understotte den unges egenomsorg og handle-
kompetence. Det skal naturligvis ske med respekt for den faglige vurdering i sam-
arbejde med den unge og familien omkring. Malgruppen for modellen er unge
med moderate til svaere psykiske lidelser, der har behov for at blive fulgt i voksen-
psykiatrisk regi efter forlob i borne- og ungdomspsykiatrien. En model for over-
gangen inspireres af “det gode transitionsforleb” fra somatikken og fokuseres
omkring systematisk andring af praksis/rutiner.

1.20 Nationalt kompetencecenter for behandling af personer med en psykisk
lidelse og et alkoholmisbrug

Dobbeltbelastning i form af en psykisk lidelse og et samtidigt alkoholmisbrug
komplicerer indsatsen. Det stiller store krav til personalets kompetencer. Selv dyg-
tige behandlere har ikke nedvendigvis den krevede ekspertise i behandling af
dobbeltbelastning. De kan i det enkelte forlob have behov for konkret radgivning
fra eksperter, ligesom de med henblik pa kompetenceudvikling kan have stor nytte
af at modtage ekspertviden om behandlingen.

Satspuljepartierne er enige om at afsette midler til, at Ringgarden efter udlobet af
den eksisterende satspuljebevilling kan fortsatte som nationalt kompetencecenter
med den opgave at yde konkret radgivning til alkoholmisbrugsbehandlere og be-
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handlere i psykiatrien samt indsamle viden og formidle denne bredt til de relevan-
te behandlingssteder.

1.21 Udvikling og afprgvning af veerktgjer til brug for opsporing af mennesker
med psykiske lidelser og samtidigt misbrug

Dobbeltbelastning 1 form af en psykisk lidelse og et samtidigt misbrug komplice-
rer indsatsen. Behandling af den psykiske lidelse er en forudsztning for at fa gavn
af behandling af misbruget og omvendt. Men ofte ved man ikke, hvem der har en
dobbeltbelastning. Det betyder, at man ofte ikke far ivaerksat den nedvendige be-
handling. En forudsztning for behandlingens ivaerkszattelse er, at misbruget hos
mennesker med psykiske lidelser opspores, og at den psykiske lidelse hos menne-
sker med misbrug ligeledes opspores. Derfor skal personalet vare kledt pa til op-
sporingen.

Satspuljepartierne er enige om at afsatte midler til udvikling og afprevning af to
varktojer til opsporing af mennesker med psykiske lidelser og samtidigt misbrug,.
Det ene varktoj skal kunne anvendes af personale med ansvar for misbrugsbe-
handling og det andet af personale i psykiatrien. Vaerktojerne udvikles i en samlet
proces af Sundhedsstyrelsen under inddragelse af Socialstyrelsen og relevante fag-
personet.

1.22 Mere viden om behandling med elektrochok (ECT)

ECT-behandling (Electro Convulsive Therapy), som pa dansk ogsa kaldes elek-
trochok er en veldokumenteret og effektiv behandlingsform med relativt fa bi-
virkninger. I nogle tilfelde kan ECT-behandling vere livreddende pga. den hurtigt
indsattende effekt, og den kan vare den mest effektive behandling til bl.a. patien-
ter med svar depression.

Der mangler dog mere viden om, hvorfor nogle patienter oplever kognitive bi-
virkninger (pavirkning af komplekse hjerneprocesser som indlering, opmaerksom-
hed, hukommelse mv.), mens andre ikke gor. Hyppigheden og varigheden af ska-
der 1 form af kognitive forstyrrelser efter ECT, herunder serligt hukommelses-
funktioner, er endnu ikke fuldt klarlagt. Undersogelser har vist, at patienter efter-
lyser bedre information om bla. effekt og mulige bivirkninger ved ECT, for de
pabegynder behandlingen.

Satspuljepartierne er enige om at afsette midler til dels et forskningsprojekt vedr.
omfanget af svert malbare og langvarige skader efter ECT, dels en analyse vedr.
information til patienter om effekten og risikoen for bivirkninger ved ECT. Ana-
lysen skal ogsa belyse patienters erfaringer med tilbud om rehabilitering, herunder
om patienterne modtager de nodvendige tilbud, hvis der er sket skader i forbin-
delse med behandlingen. Forskningsprojektet skal give mere viden om risiko for
langvarige skader efter ECT for at fd et bedre grundlag for radgivning af patienter
forud for eventuel behandling.
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1.23 Nye Nationale Kliniske Retningslinjer

Der skal vare sikkerhed for samme gode behandling, uanset hvor i Danmark psy-
kiatriske patienter bliver behandlet, og behandlingen skal svare til bedste praksis
pa omradet. Derfor er satspuljepartierne enige om, at der skal der udarbejdes nye
Nationale Kliniske Retningslinjer (NKR) pa psykiatriomradet.

De Nationale Kliniske Retningslinjer er systematisk udarbejdede, faglige anbefa-
linger, der kan understotte sundhedspersonalet i deres udredning og behandling af
psykiatriske patienter. Retningslinjerne er baseret pa videnskabelig evidens, nyeste
forskning og den bedste praksis. Formalet er at medvirke til en ensartet indsats pa
tvers af kommuner, regioner og praksissektoren — uanset hvor i landet patienten
bor.

Forud for udarbejdelsen af nye Nationale Kliniske Retningslinjer laves der i regi af
Sundhedsstyrelsen en afdekning af, hvor behovet for yderligere kliniske retnings-
linjer pa psykiatriomradet er storst, og om er der behov for revidering af eksiste-
rende retningslinjer, fx som folge af nyligt publicerede internationale retningslin-
jer, som bor afspejles i den danske behandling.

1.24 Ny klinisk kvalitetsdatabase for psykologbehandling

Sundhedsstyrelsen fremhavede i sin evaluering og perspektivering af tilskudsord-
ningen til psykologbehandling fra 2015, at der mangler data vedrerende kvalitet og
effekt af tilskudsordningen til psykologbehandling. Sundhedsstyrelsen konklude-
rede 1 samme evaluering, at det vil vere hensigtsmaessigt at styrke vidensgrundla-
get om behandlingen 1 tilskudsordningen til psykologbehandling.

Pa den baggrund blev man i overenskomstaftalen mellem Regionernes Lonnings-
og Takstnavn og Dansk Psykolog Forening fra 27. februar 2016 enige om at etab-
lere en klinisk kvalitetsdatabase for psykologbehandling. Det har imidlertid varet
udfordringer at fa parterne til at tilvejebringe finansiering af en klinisk kvalitetsda-
tabase. Der findes sdledes fortsat ikke data om behandlingseffekter eller om de
behandlingsmetoder, som psykologerne anvender 1 de konkrete behandlingsforleb
i tilskudsordningen til psykologbehandling.

Satspuljepartierne er pa den baggrund enige om at afsette midler til at finansiere
etablering og den indledende drift af en klinisk kvalitetsdatabase for tilskudsord-
ningen til psykologbehandling. Derved sikres det, at der tilvejebringes systematisk
data om aktivitet, effekt og kvalitet i af behandlingen i tilskudsordningen til psyko-
logbehandling.

Det forudszttes, at en region patager sig opgaven som dataansvarlig, og at den
kliniske kvalitetsdatabase etableres i regi af Regionernes Kliniske Kvalitetsudvik-
lingsprogram (RKKP) ligesom eksisterende kliniske kvalitetsdatabaser.
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1.25 En styrket indsats i PPR — udvikling og implementering

Padagogiske psykologiske radgivning (PPR) har ofte en stor og vigtig kontaktfla-
de til bade born og unge samt deres familier, men ogsa involverede fagpersoner pa
tvers af enheder og sektorer. PPR er samtidig til stede i hele landet, men der er i
dag variation 1 PPR’s opgaver og organisering landet over.

Fra flere fronter eftersporges det, at PPR’s potentiale til at observere og reagere pa
born og unge med psykisk mistrivsel eller psykiske lidelser/tegn herpa udnyttes
bedre ved at styrke PPR’s mulighed for at tilbyde lettere behandling. Men der
mangler dog viden om, hvad et lettere behandlingstilbud i PPR mest hensigtsmaes-
sigt indebzrer, hvordan kvaliteten sikres, og PPR’s samspil med de involverede
parter styrkes. Derudover mangler der et overblik over kommunernes forskellige
forudsztninger for at implementere lettere behandlingsopgaver i PPR.

Satspuljepartierne er derfor enige om at afsette midler til, at der forst laves et fag-
ligt arbejde for lettere behandlingstilbud i PPR, herunder en kortlegning af viden
og praksis 1 dag. Pa baggrund af det faglige arbejde afsxttes der en ramme til im-
plementering af anbefalingerne fra arbejdet.

Det faglige arbejde for lettere behandlingstilbud i PPR skal baseres pa bedst mulig
evidens, viden og erfaringer pa tvers af sundheds-, social- og undervisningsomra-
det. Arbejdet skal tage udgangspunkt i en kortlegning af kommunernes nuvaren-
de PPR og forskellige forudsaxtninger forbundet hermed.

Arbejdet skal ses i sammenhaxng med arbejdet pa born og ungeomradet i forhold
til at sikre en gradueret indsats. Sundhedsstyrelsen har som led i satspuljeaftalen
for 2017-2020 udarbejdet forlobsprogrammer for bern og unge med psykiske
lidelser, hvor en gradueret indsats anbefales. Dette kan anvendes i det faglige ar-
bejde. Ligeledes kan der anvendes tankegangen fra Socialstyrelsens udviklings- og
investeringsprogram og erfaringerne fra puljen pa i alt 133,2 mio. kr., som blev
afsat til at styrke den tidlige og forebyggende indsats i PPR i regi af satspuljeafta-
len for 2017-2020 pa socialomradet.

Malgruppen for arbejde og implementeringen heraf er born og unge, der mistrives
eller hat/ er i risiko for at udvikle en psykiske lidelse. Det faglige arbejde skal se pa
en narmere malgruppeafgrasning, som skal bidrage til et malrettet og fokuseret

arbejde.

Det faglige arbejde skal beskrive, hvordan kommunerne implementerer lettere
behandlingstilbud i PPR. Det skal fagligt beskrives, hvordan lettere behandlings-
tilbud i PPR kan implementeres, herunder indhold, kvalitet, behandlingsmekanis-
mer, metode og relevante aktorer samt deres ansvar og evt. kompetenceudvik-
lingsbehov, men ogsa kommunernes forskellige forudsatninger for at implemen-
tere lettere behandlingstilbud i PPR. Behandlingstilbuddene skal gives 1 forlengel-
se af PPRs indsatser i grundskolen 1 forhold til at radgive skoler om at tilrettelegge
et leringsmiljo, der fremmer alle elevers lering og trivsel, nir der er behov for
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intensiveret indsats. Det faglige arbejde skal ogsa udvikle en mere systematisk
vidensoverforsel til lerere og paedagoger, sa man bade understotter og sikrer lere-
res og peedagogers viden om mistrivsel og forebyggelse af psykiske lidelser. Det er
ogsa vigtigt, at styrkelsen af PPR reflekteres i1 lerereres og padagogers viden og
handlekompetencer. Endvidere skal arbejdet belyse, hvordan behandlingstilbud-
dene tilrettelegges i samarbejde med fx sundhedsplejen, skolen, familien, andre
kommunale indsatser og borne- og ungdomspsykiatrien, dvs. pa tvers af under-
visning- og social- og sundhedsomradet. Det faglige arbejde skal tage hensyn til
kommunernes forskellige forudsatninger vedr. storrelse, organisering, kompeten-
cer mv. og skal dermed vzre realistisk i implementering.

Derudover er satspuljepartierne enige om at afsette midler til, at lettere behand-
lingstilbud 1 PPR implementeres 1 kommunerne pa baggrund af anbefalingerne fra
det faglige arbejde. Midlerne til implementering gives pa baggrund af det faglige
arbejde men kan fx ga til kommuner, som vurderes at have et eksisterende set-up
for PPR, der umiddelbart er gearet til implementering af lettere behandlingstilbud,
men ogsa kommuner der har behov for en grundleggende stotte til implemente-
ring af anbefalingerne. Dette understottes med implementeringsstotte/radgivning.

Satspuljepartierne er enige om, at malet er at styrke og ensarte PPRs tilstedevzerel-
se 1 hverdagen for alle born og unge med mistrivsel, psykiske lidelser eller tegn
herpa pa tvers landet. Samtidig skal kvaliteten hejnes og ensartes. Satspuljeparti-
erne er samtidig enige om, at malet pa sigt er, at alle landets kommuner skal have
en PPR, der tilbyder lettere behandling af hej kvalitet. Dermed er satspuljepartiet-
ne enige om at genbesoge omradet ved kommende satspuljeforhandlinger.

Malet er at understotte, at PPR kan bidrage til, at indsatserne for born og unge i
mistrivsel leveres pa rette tid, sted og niveau under hensynstagen til organisering,
samarbejdsrelationer, de forskellige faggruppers ansvarsomrader, kompetencer
mv. Dermed er det ogsd formilet at undga at sygeliggore born og unge unedigt
med tilhorende unedvendig henvisning til behandlingspsykiatrien. Med et behand-
lingsmaessigt fokus far PPR et stzerkere sundheds- og social- og undervisningsfag-
ligt sigte.

Implementeringen skal evalueres bl.a. vedr. organisering og indhold af lettere be-
handlingstilbud med henblik pa vurdering af evt. national udbredelse. Samtidig
skal implementeringen folges lobende med henblik pa at kvalificere satspuljeparti-
ernes droftelser pa omradet.

Det faglige arbejde udarbejdes 1 et samarbejde mellem Sundhedsstyrelsen, Social-
styrelsen og Styrelsen for Undervisning og Kvalitet, som skal arbejde med en ind-
dragende proces med andre relevante organisationer og fagfolk pa omradet.

Det bemarkes, at implementeringen af anbefalingerne fra det faglige arbejde skal
holdes inden for den afsatte okonomiske ramme. De faglige anbefalinger skal sa-
ledes vare mulige at realisere inden for den afsatte ramme. Safremt der matte
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komme et krav om DUT-kompensation fra kommunerne som foelge af det aftale
initiativ, skal det finansieres inden for satspuljens ramme.

1.26 Udvidelse af forsggsordning med vederlagsfri psykologbehandling til unge
med depression og angst

Angst og depressive symptomer er nogle af de mest almindelige psykiske hel-
bredsproblemer blandt unge. Unge gennemgir ofte store forandringer i livet -
mange flytter hjemmefra og overgar fra ungdomsuddannelse til videregaende ud-
dannelse eller til fuldtidsbeskeaftigelse. De unge voksne har typisk et lavt radig-
hedsbelob, fordi de for eksempel er under uddannelse eller kun kortvarigt har
arbejdsmarkedstilknytning. Dette var baggrunden for, at satspuljepartierne med
satspuljeaftalen for 2018-2021 blev enige om at igangsatte en forsegsordning med
vederlagsfri psykologbehandling til unge mellem 18-20 ar, der lider af let til mode-
rat depression eller angst 1 perioden 2018-2021.

Satspuljepartierne er enige om at udvide forsegsordningen, si ogsa 21-arige bliver
omfattet af forsegsordningen til og med 2021.

Der er reserveret midler til en eventuel efterregulering, safremt eftersporgslen
viser sig at vare storre end oprindelig forudsat.

2. @vrige prioriteringer

2.1 Behandling af behandlingsafvisende varigt inhabile somatiske patienter

En del patienter med en varigt nedsat psykisk funktionsevne, fx mentalt retarde-
rede og mennesker med demens, modtager ikke den somatiske behandling, som
de ud fra en sundhedsfaglig vurdering har behov for. Det kan skyldes, at de som
folge af deres mentale tilstand ikke er i stand til at forholde sig til deres behand-
lingsbehov og derfor afviser at modtage behandling.

Med henblik pa at sikre, at varigt inhabile somatiske patienter modtager den rette
sundhedsfaglige behandling er det i medfor af lov nr. 655 af 8. juni 2017 om an-
vendelse af tvang ved somatisk behandling af varigt inhabile per 1. januar 2018
blevet tilladt at tvangsbehandle varigt inhabile somatiske patienter. Med loven er
der samtidig etableret en rakke mekanismer, der skal sikre patienternes retssikker-
hed. Disse mekanismer indebarer merudgifter.

I satspuljeaftalen for 2018-2021 blev det besluttet at afsette midler til at finansiere

lov om anvendelse af tvang ved somatisk behandling af varigt inhabile. Med afta-
len blev der afsat i alt 18,3 mio. kr. 1 2018 og 16,8 mio. kr. fra 2019 og frem.

Efterfolgende har der varet okonomiske forhandlinger om loven med Danske
Regioner og KL. Resultatet af disse forhandlinger forte til en aftale mellem Dan-
ske Regioner og staten og KL og staten, der betod, at der skal ske en yderligere
finansiering pa samlet 5,2 mio. kr. arligt fra 2019 og frem svarende til forskellen pa
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den aftalte kompensation til Danske Regioner og KI. og det belob, der blev afsat
med satspuljeaftalen for 2018-2021.

2.2 Styrket behandlingsgaranti og social stofmisbrugsbehandling for personer
med et stofmisbrug

Borgere, der gerne vil i behandling for et stofmisbrug, skal have en hurtig, effektiv
og helhedsorienteret behandling, som er af hoj faglig kvalitet, og som matcher
borgerens behov for hjzlp og stotte. Hvad enten malet med behandlingen er stof-
frihed, et stabiliseret eller reduceret forbrug af stoffer, kan en virksom indsats
bane vejen for, at borgeren kan begynde eller genoptage en uddannelse eller et

arbejde, ligesom det kan give storre livskvalitet og bedre mulighed for at vere en
del af fxllesskabet.

Den tverministerielle undersogelse om mulighederne for at forkorte behandlings-
garantien for personer med et stofmisbrug, der er offentliggjort i oktober 2018,
viser imidlertid, at der er forskel pa kommunernes tolkning af behandlingsgaranti-
en, samt at der er usikkerhed om nojagtigheden i1 data pa omridet som felge af
forskellig registreringspraksis i kommunerne.

Satspuljepartierne er derfor enige om at afsatte midler til et initiativ, der har til
formal at styrke den gzldende behandlingsgaranti, forbedre kvaliteten af kommu-
nernes behandlingsindsats og lofte vidensgrundlaget pa stofmisbrugsomradet.

Midlerne skal for det forste anvendes til at undervise og ridgive kommunerne i en
lovendring, der skal sikre mere klare regler for social behandling af stofmisbrug,
herunder hvilke krav der stilles, fra en borger anmoder om behandling, og til be-
handlingen skal vare ivarksat 14 dage senere. Lovandringen skal desuden sikre, at
kommunerne som led i behandlingen kan anvende gavekort, der har vist sig som
et effektivt redskab til at fastholde borgere 1 behandling. Derudover far Center for
Rusmiddelforskning til opgave at understotte kommunerne i at benytte redskaber
til at afdackke problemer og behov hos borgere med et stofmisbrug.

For at understotte en helhedsorienteret og systematisk stofmisbrugsbehandling
skal midlerne for det andet anvendes til at viderefore implementeringen af de Na-
tionale retningslinjer for den sociale stofmisbrugsbehandling til yderligere 15-20
kommuner. Retningslinjerne bygger pa lovgivning og aktuelt bedste viden, og
bliver implementeret i 20-25 kommuner fra offentliggorelsen 1 2016 og til udgan-
gen af 2019. Initiativet viderefores nu for at bygge videre pa de gode erfaringer og
sikre en glidende overgang fra den igangvarende indsats. For at sikre sammen-
hzng med ovennaxvnte lovendring opdateres retningslinjerne, sa de er i overens-
stemmelse hermed. Udover at viderefore implementering af retningslinjerne til
flere kommuner, afholdes desuden temadage og informationsaktiviteter som et
tilbud for alle kommuner.
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Endelig skal der afsattes midler til at udvikle et nyt rapportverktej, sa kommuner
kan udtrekke data pa stofmisbrugsomridet og benytte det mere systematisk og
aktivt i udviklingen af behandlingsindsatsen.

2.3 Etablering af Center for Digital Sundhed

Den stigende digitalisering af samfundet har betydning for den made danskerne
lever deres liv pa. En undersogelse af Epinion pa vegne af PFA viser bl.a., at knap
hver 4. dansker pa 25 ar eller derover vurderer, at deres mobilforbrug er med til at
oge stressniveauet, ligesom en ny undersogelse fra Statens Institut for Folkesund-
hed viser, at over 60 procent af de unge kommer for sent i seng pa grund af mo-
biltelefoner, tv-serier og computere om aftenen.

Satspuljepartierne er derfor enige om, at der oprettes et Center for Digital Sund-
hed, der skal foresta forsknings- og radgivningsmassige initiativer om, hvordan
den stigende digitalisering pavirker danskernes mentale og fysiske sundhed, her-
under koncentrationsevne og sevn.

Centeret forankres i Sundhedsstyrelsen med udpegelse af en styregruppe, der
bredt representerer eksperter og forskere inden for digital sundhed bade ift. born,
unge, voksne og zldre. Styregruppen skal lobende pege pa relevante fokusomra-
der, herunder konkrete forslag til, hvordan Centeret kan vaere med til at styrke
danskernes mentale sundhed relateret til danskernes digitale forbrug. Minimum en
tredjedel af centerets midler skal anvendes til forskning, samtidig opfordres der til,
at centeret soger forskningsmidler via fonde mv. Centerets forankring i Sundheds-
styrelsen skal samtidig bidrage til, at centerets arbejde taenkes sammen med Sund-
hedsstyrelsens ovrige forebyggelsesindsatser og radgivning af kommuner i deres
forebyggelsesindsats ift. bl.a. born og unge.

2.4 Etablering af et Dansk Center for Hjernerystelse
Senfolger efter hjernerystelse er grundlaggende et felt med sparsom evidens, og
hvor der er behov for at styrke vidensspredning pa tvers af landet.

Satspuljepartierne er enige om at afsette midler til etablering af et Dansk Center
for Hjernerystelse. Formalet med Dansk Center for Hjernerystelse er at gore vi-
den om best practice og aktuel evidens lettilgaengelig og brugbar for mennesker
med hjerneskade, fagprofessionelle og andre interessenter pa omradet. Det skal
bidrage til, at de ramte tilbydes den rette indsats, at radgivning sker ensartet over
hele landet, og at den ramtes muligheder for at fastholde kontakt til arbejdsmar-
kedet eller studie optimeres, hvorved de samfundsekonomiske udgifter ogsa
mindskes.

Dansk Center for Hjernerystelse etableres 1 tilknytning til Center for Hjerneskade 1
Kobenhavn. Der etableres en styregruppe, der folger op pa, at centret efterlever
sit formal. Sundhedsstyrelsen sidder med 1 styregruppen — bl.a. for at understotte,
at der er sammenhang til ovrige relevante tiltag i regi af Sundhedsstyrelsen.
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Der foretages en ekstern evaluering af Dansk Center for Hjernerystelse, bl.a. med
henblik pa at analysere og vurdere erfaringer og resultater. Udmentning vil ske
direkte til Dansk Center for Hjernerystelse.

2.5 Styrket indsats pa omradet for test og behandling af sexsygdomme
Sexsygdomme kan fi store konsekvenser for den enkeltes helbred — isar hvis
smitten ikke bliver opdaget og behandlet. Det er derfor bekymrende, at 25-30 pct.
af de 25-drige har haft en sexsygdom, og at forekomsten af gonoré og syfilis de
seneste 10 ar er steget markant.

AIDS-Fondet er en NGO, der supplerer den offentlige indsats 1 arbejdet med
seksuel sundhed og bekempelsen af sexsygdomme. AIDS-Fondet tilbyder 1 dag
gratis og anonymt at teste for hiv, syfilis og hepatitis C 1 deres checkpoints, som i
dag er beliggende i Kebenhavn, Odense og Aarhus. Fra 2018 kan man i Keben-
havn ogsa blive testet for klamydia og gonoré.

Satspuljepartierne er enige om at afsette midler til, at AIDS-Fondet kan udvide
deres test-, radgivnings- og forebyggelsestilbud ”Checkpoint” til ogsa at vare fy-
sisk tilstede i Aalborg.

Derudover afsattes der midler til, at AIDS-Fondet kan teste for klamydia og go-
noré i Odense, Aarhus, og Aalborg, da disse sygdomme forekommer relativt hyp-
pigt blandt AIDS-Fondets nuvarende malgruppe, som er mand der har sex med
meand samt migranter. Midlerne skal ogsa anvendes til en forsegsordning med
behandling af klamydia og gonoré ude i checkpointsene, da det for visse dele af
malgruppen kan vare en vasentlig barriere, efterfolgende at skulle opsoge legebe-
handling efter et positivt testresultat. Endvidere udvides malgruppen, der kan gore
brug af checkpoint, til de 15-29 arige.

2.6 Udbredelse af FitforKids

Det anslas, at der i Danmark er knap 30.000 svert overvaegtige 3-18-arige born.
Overvaegt blandt born er en udfordring, som vi er nedt til at tage meget alvorligt.
Overvagt kan bade fysisk, psykisk og socialt have store konsekvenser for det en-
kelte barn. Hertil kommer, at overvagten ofte folger med ind i voksenlivet. Der-
for er det afgorende, at der er forskellige programmer og tilbud til bern og deres
familier 1 forhold til behandlingen af overvagt i hele landet.

FitforKids har gode erfaringer med deres bornevagttabsprogram for bern mellem
7 og 15 ar og deres familier. Programmet inkluderer bade kostvejledning i hjem-
met, to gange ugentlig treening for bade born og foraldre, foraldrecoaching, moti-
vationsprogram og sociale events med pramier. FitforKids har en positiv og aner-
kendende tilgang til emnet samt fokus pa succesoplevelser hos det enkelte barn,
pa det sociale samvar med ligestillede, og pa at have det sjovt og vare aktive
sammen. FitforKids-vegttabsprogrammet er desuden undersogt af en forsker-
gruppe ved Rigshospitalet, som fandt positive resultater.
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Satspuljepartierne er derfor enige om at stotte udbredelsen af vagttabsprogram-
met FitforKids med nye pladser til born og deres familier over de nzaste fire ar.
Programmet er hovedsageligt drevet af frivillige, og derfor forudsettes, at Fitfor-
Kids har et tet samarbejde med kommunerne. Det er afgorende, at sundhedsple-
jersker og almen praksis vurderer, hvilket tilbud den enkelte har behov for — her-
under om FitforKids er relevant for det enkelte barn og deres familie.

2.7 Forebyggelses- og informationsindsats malrettet sarbare gravide

I Danmark finder vi gennemsnitligt ét speedbarn efterladt i det offentlige rum om
aret. De fleste hitteborn bliver fundet i live, men ikke alle. Som samfund har vi
pligt til at gore, hvad vi kan for, at dette forhindres. Der er 1 dag en rakke tilbud
malrettet sarbare kvinder. Men der er stadig behov for en styrket forebyggelses-
og informationsindsats, der skal sikre, at gravide, der star i en serlig sarbar situati-
on, far den nedvendige radgivning og stotte.

Serligt kvinder, der skjuler deres graviditet og meder op 1 aktiv fedsel uden for-
udgdende kontakt med sundhedsvasenet, kan vare i risiko for at efterlade deres
nyfedte barn i det offentlige rum. Der findes sparsom viden om denne malgruppe.
Satspuljepartierne er derfor enige om at afsette midler til en mindre undersogelse
af arsagerne til og omfanget af kvinder, som skjuler deres graviditet i Danmark,
samt muligheden for anonyme fodsler.

Pa baggrund af undersogelsen afswtter satspuljepartierne midler til en malrettet
forebyggelses- og informationsindsats, som skal bidrage til, at gravide, der stir i en
serlig sarbar situation — kan fa den nedvendige stotte og hjlp til at gennemfore
graviditeten under sa sikre forhold som muligt for bade mor og barn.

Pa den baggrund afsattes skal Sundhedsstyrelsen med inddragelse af relevante
parter gennemfore en undersogelse af arsagerne til og omfanget af kvinder, som
skjuler deres graviditet, samt muligheden for anonyme fodsler. Undersogelsen
gennemfores i 1. halvar 2019. Derudover skal der ske en styrket forebyggelses- og
informationsindsats, som tager udgangspunkt i Sundhedsstyrelsens undersogelse,
og som skal varetages af Modrehjzlpen.

2.8 Inkontinens og sygefraveer
Mindst 300.000 danskere lider af inkontinens. Inkontinens kan have forskellige
folger og pavirker 1 hoj grad livskvaliteten.

Det er kendt, at mange personer med inkontinens ikke soger lege - enten pga.
manglende kendskab til mulighederne for athjxlpning eller behandling af proble-
met, eller fordi inkontinens er tabubelagt.

Der mangler i dag viden om, hvordan inkontinens pavirker sygefraver og arbejds-
evne. Der er ikke tidligere udfert studier i Danmark, som viser, om borgere med
inkontinens har hojere sygefravar, begrensninger i at udfere daglige arbejdsopga-
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ver eller traekker sig tidligere tilbage fra arbejdsmarkedet sammenlignet med boz-
gere, som ikke lider af inkontinens.

Satspuljepartierne onsker derfor at afsette midler til Kontinensforeningen til en
undersogelse af, om inkontinens pavirker sygefravaer og arbejdsevne, med henblik
pa at oge fokus pa inkontinens pa arbejdspladsen.



Bilag 3: Aftale om udmgntning af satspuljen pa seldreomradet for
2019-2022

Regeringen (Venstre, Liberal Alliance og Det Konservative Folkeparti), Socialde-
mokratiet, Dansk Folkeparti, Alternativet, Det Radikale Venstre og Socialistisk
Folkeparti har den 30. oktober 2018 indgiet aftale om udmentning af satspuljen
for 2019 pa @ldreomradet.

1. Det gode eeldreliv

1.1 Handlingsplan for ”Det gode aldreliv”

Danskerne lever generelt lengere, og borgere over 65 ar udger en stadig storre
andel (19 %) af befolkningen. Rigtig mange aldre har heldigvis hej livskvalitet og
et godt fysisk og mentalt helbred. Men for nogle forer overgangen fra arbejdslivet,
aldersrelateret svakkelse eller tabet af nare relationer til darlig livskvalitet — fysisk,
psykisk og socialt. For de svageste xldre kan det betyde en tilvaerelse, som er pra-
get af ensomhed og et helbred, der kan sxtte store begransninger for den enkeltes
udfoldelse i hverdagen og mulighed for at klare sig selv.

Satspuljepartierne er derfor enige om at afsette midler til handlingsplanen “Det
gode aldreliv”’, der skal legge sporene for en malrettet indsats over de kommende
ar, som skal sikre, at faerre xldre rammes af svaekkelse, ensomhed og tab af livs-
mod. Handlingsplanen skal dermed understotte, at de svageste zldre far den nod-
vendige stotte til at forebygge darlig livskvalitet, savel fysisk som mentalt og soci-
alt. Endelig skal der vare fokus pa at sikre borgere en vardig ded i trygge omgi-
velser, eksempelvis omgivet af de nxrmeste og et omsorgsfuldt plejepersonale,
herunder ikke mindst i forhold til borgere uden parerende.

Handlingsplanen bygger siledes bl.a. videre pa aftalen om satspuljen pa zldreom-
radet for 2018 — 2021, hvor der blev etableret et Nationalt videnscenter for vardig
aldrepleje til gavn for bade de «xldre og deres parorende.

Handlingsplanen skal bl.a. have fokus pa felgende temaer:

a) En god overgang til zldrelivet

b) Forebyggelse og rehabilitering i det gode wldreliv

c) Pirerende, felleskaber, aktiviteter og omgivelsernes betydning i det gode
aldreliv og mod ensomhed

d) Mailrettet indsats for de svageste xldre

e) En verdig ded

Sundhedsstyrelsen udarbejder 1 samarbejde med Nationalt videnscenter for vaerdig
aldrepleje et fagligt oplaeg til handlingsplanen pa baggrund af en grundig analyse

og en inddragende proces med relevante aktorer.

Det faglige oplag skal bl.a. bygge pa:
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e En analyse af de xldres sundhedstilstand baseret pa sundhedsprofilerne.

e Inddragelse af udenlandske erfaringer og viden om, hvordan man tager hand
om sarbare og skrebelige xldre.

e En analyse af overgangen fra arbejdslivet til aldrelivet — med inddragelse af
bl.a. fagforeninger og xldreorganisationer.

Desuden skal det faglige opleg indeholde overvejelser og anbefalinger om redska-
ber og konkrete indsatser til at understotte det gode aldreliv sisom kompetence-
oplaring, videndelingskriterier, velfeerdsteknologi, hjelpemidler, sansestimulering
samt trekke pa erfaringer fra indsatser vedrerende fallesskaber pa tvars af genera-
tioner og social inklusion i det gode @ldreliv.

I det faglige oplag vil der indga en vurdering af, hvorledes Den Socialokonomiske
Investeringsmodel (SOM) kan anvendes i forbindelse med handlingsplanen.

Det faglige opleg skal foreligge primo juni 2019, hvorefter handlingsplanen for
den videre indsats udarbejdes. Den konkrete udmentning af de afsatte 165,1 mio.
kr. til den videre indsats i 2019 - 2022 forhandles med satspuljepartierne i efteraret
2019.

Pa den baggrund afsettes 2,5 mio. kr. i 2019 (beraf 1,5 mio. kr. til lon og 1,0 mio. kr. til
ovrig drift, herunder til eksterne) til Sundbedsstyrelsens faglige oplag herunder miidler til en eks-
tern analyse af overgangen fra arbejdslivet til aldrelivet.

Pa baggrund af politiske forbandlinger i efteraret 2019 udmontes de 165,1 mio. kr., der er afsat
til handlingsplanen i 2019 — 2022, herunder reserveres 10 mio. kr. til tema ¢) "En verdig
dod”. Der afswttes ikke administration til initiativet pa nuvarende tidspunkt, da indholdet i
handlingsplanen endnu ikke er fastlagt.

Tabel 1
Handlingsplan for ”Det gode zldreliv”

2019 2020 2021 2022 Permanent
Mio. kr., 2019-pl
Handlingsplan "Det gode
zeldreliv’ 5.2 47,3 52,3 62,8

1.2 Initiativer til understgttelse af det gode aeldreliv
Satspuljepartierne er enige om at afsatte 14,0 mio. kr. i perioden 2019-2022 til
seks konkrete initiativer inden for handlingsplanens temaer med start i 2019:

De seks initiativer forankres i Sundhedsstyrelsen 1 regi af Nationalt videnscenter
for en vardig xldrepleje. I udviklingen af de konkrete initiativer inddrages relevan-
te myndigheder og aktorer pa omradet.
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e Dartnerskaber om den gode overgang til livet uden for arbejdsmarkedet: Der
etableres et partnerskab med relevante aktorer pa omradet, der kan afdakke
behov og indsatser, indsamle gode eksempler, udbrede initiativer og god prak-
sis og komme med anbefalinger til yderligere lokale initiativer om den gode
overgang til livet uden for arbejdsmarkedet (Temaet: En god overgang til al-
drelivet).

e /ldrevenlige byer: Der udarbejdes et idekatalog, hvor kommuner, organisati-
oner og andre kan fa inspiration til, hvordan zldres behov kan tenkes ind, nar

byrummene fornys (Temaet: En god overgang til aldrelivet).

e Godt helbred pd egne premisser: Med udgangspunkt i de eksisterende fore-
byggelsespakker udarbejdes en selvstzendig publikation med anbefalinger til
kommunerne om, hvordan man kan skabe sunde rammer og gode, motive-
rende tilbud til alle zldre med et serligt fokus pa de skrobelige @ldre. Anbefa-
lingerne vil blive udbredt ved implementeringsunderstottende aktiviteter (Te-
maet: Forebyggelse og rehabilitering i det gode aldreliv).

e Styrkelse af de forbyggende hjemmebesog: Der udarbejdes en faglig vejledning
for indholdet i de forebyggende hjemmebesog, som beskriver, hvordan det fo-

rebyggende hjemmebesog kan anvendes mere fokuseret og systematisk til at
tage hand om =ldre, der viser tegn pa social, psykisk og fysisk mistrivsel (Te-
maet: Forebyggelse og rehabilitering i det gode aldreliv).

e Udvikling af og stette til kommunernes parerendeindsats: Der udarbejdes et

inspirationsmateriale til at understotte kommunernes indsats i forhold til at
hjxlpe og stotte parerende til svakkede xldre (Temaet: Parorende, falleskaber,
aktiviteter og omgivelsernes betydning i det gode @ldreliv og mod ensomhed).

e Kortlegning af viden om grupper af udsatte xldre med sarlige behov: Der

ivaerksaxttes en kortlegning, som skal beskrive de pleje- og omsorgsmassige
behov, som cksempelvis udsatte gronlendere har. Der indsamles herunder
gode eksempler pa eksisterende indsatser i forhold til disse grupper i kommu-
nerne (Temaet: Malrettet indsats for de svageste xldre).

I perioden 2019 — 2022 afsattes i alt 14,0 wiio. kr. til Sundbedsstyrelsen, herunder Nationalt
videnscenter for en verdig aldrepleje til de seks initiativer til understottelse af et godt wldreliv.

Tabel 2
Initiativer til understgttelse af det gode aeldreliv

2019 2020 2021 2022 Permanent

Mio. kr., 2019-pl

Initiativer til understattelse

af et godt zeldreliv 4.3 6,7 15 15
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De 14 mio. kr. til de seks initiativer til understottelse af et godt ldreliv fordeles til
Sundhedsstyrelsen, herunder Nationalt videnscenter for vardig ldrepleje som
folger:

e DPartnerskaber om den gode overgang til livet uden for arbejdsmarkedet: 1,0
mio. kr. 12019 (heraf 0,8 mio. kr. til lon) og 1,5 mio. kr. arligt 1 2020-2022
(heraf 0,5 mio. kr. til lon i 2020, 0,7 mio. kr. til lon i 2021 og 0,6 mio. kr. til lon
12022).

e Aldrevenlige byer: 0,5 mio. kr. 1 2019 (heraf 0,5 mio. kr. til lon) og 1,5 mio. kr.
12020 (heraf 0,3 mio. kr. til lon).

e Godt helbred pa egne premisser: 0,3 mio. kr. 1 2019 (heraf 0,1 mio. kr. til lon)
og 1,2 mio. kr. 1 2020 (heraf 0,3 mio. kr. til lon).

e Styrkelse af de forebyggende hjemmebesog: 0,5 mio. kr. 1 2019 (heraf 0,3 mio.
kr. til lon) og 1,5 mio. kr. 1 2020 (heraf 0,6 mio. kr. til lon).

e Udvikling af og stette til kommunerne parerendeindsats: 1,0 mio. kr. 1 2019
(heraf 0,6 mio. kr. til lon) og 1 mio. kr. 1 2020 (heraf 0,4 mio. kr. til lon).

e Kortlegning af viden om grupper af udsatte xldre med sxrlige behov: 1,0 mio.
kr. 12019 (heraf 0,3 mio. kr. til lon).

1.3 Sammenhangende indsatser imod ensomhed og mistrivsel hos eldre
Undersogelser af befolkningens trivsel viser, at aldre borgere er sarligt udsatte for
darlig trivsel, ensomhed mv. Der er mange arsager til darlig trivsel, stress og en-
somhed, herunder mangel pa mening med livet, mangel pa fallesskaber og nare
relationer samt trygge omgivelser. Konsekvenserne er ligeledes mangfoldige, og
bade stress, ensomhed og darlig mental sundhed og trivsel er risikofaktorer for
udvikling af bdde fysiske og psykiske lidelser. Darlig trivsel kan i varste tilfalde
lede til selvmord. Aldres andel af selvmord er nasten dobbelt si hoj, som den
andel de udgoer af befolkningen. Sxrligt xldre mand er udsatte. I 2016 udgjorde
mends andel 71,5 procent af alle selvmord blandt «ldre.

Satspuljepartierne er derfor enige om at afsette midler til en pulje til bekempelse
af ensomhed blandt serligt @ldre mand, som kan seges af kommuner, private
aktorer eller civilsamfund, evt. i samarbejde. Puljen kan eksempelvis soges med
henblik pa at afprove eller videreudvikle aktiviteter, indsatser eller projekter, der
saetligt appellerer til zldre meaend i risiko for ensomhed, mistrivsel eller selvmord.
Det kan eksempelvis vere opsporing af og sarlige aktiviteter for mand eller for
personer, der lige er blevet enlige. Det kan eksempelvis ogsia vare aktiviteter i
samarbejde med civilsamfundet eller andre aktorer. Puljen kan ogsa seges til 1 ho-
jere grad at styrke sammenhangen og bygge bro mellem de forebyggende hjem-
mebesog og opfelgende forebyggelsesindsatser 1 regi af bide kommuner og civil-
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samfund. Det kan fx vare projekter, der involverer hjemmesygeplejen for borgere,
der er selvmordstruede eller er pa vej ud i misbrug eller projekter, der fokuserer pa
traening og rehabilitering af borgere med et begyndende faldende funktionsniveau.
Der vil blive set positivt pa projekter, der har zldre mand som malgruppe, og
hvor der er medfinansiering.

Pa den baggrund afsettes der i 2019 i alt 35 mio. kr. til en pulje, som kommuner, private
aktorer eller civilsamfund, evt. i samarbejde kan soge til at sikre sammenhangende indsatser
imod ensombed og mistrivsel hos wldre — med sarligt fokus pa @ldre mend. Herudover afswttes
1,0 mio. kr. i 2020-2021 til Sundhedsstyrelsen til gennemforelse af erfaringsopsamling og for-
midling, herunder afholdelse af regionale erfamoder (heraf 0,4 mio. kr. til lon fordelt med 0,2
mio. kr. i hver af arene og 0,6 wiio. kr. i 2021 1/ ovrig driff, herunder midler til eksterne). Der
afsattes desuden 0,5 mio. kr. til Sundhedsstyrelsens administration fordelt med 0,4 mio. kr. i
2019 0g 0,1 mio. kr. i 2020, jf. punkt 2.

Tabel 3
Sammenhaengende indsatser imod ensomhed og mistrivsel hos zeldre

2019 2020 2021 2022 Permanent
Mio. kr., 2019-pl
Sammenhangende ind-
satser imod ensomhed og 35.0
mistrivsel hos eeldre !
Erfaringsopsamling og R 0.2 08

formidling

1.4 Konkurser i eeldreplejen

I satspuljeaftalen for 2018-2021 var satspuljepartierne enige om at afsette midler
til at finansiere lovforslag om forebyggelse af konkurser i @ldreplejen. Lovforsla-
get er en opfelgning pa politisk aftale om forebyggelse af konkurser. Med satspul-
jeaftalen for 2018-2021 blev der til lovforslaget afsat i alt 4,4 mio. kr. 1 2018 og 8,9
mio. kr. fra 2019 og frem.

Efterfolgende har der varet okonomiske forhandlinger om loven med KL. Resul-
tatet af disse forhandlinger forte til en aftale mellem kommunerne og staten om
kompensation pa 22 mio. kr. arligt fra 2019 og frem. Satspuljepartierne er enige
om, at der via satspuljen for 2019-2022 tilvejebringes den nedvendige finansiering,
dvs. 12,7 mio. kr. arligt fra 2019 og frem, svarende til 13,1 mio. kr. i 2019 pris- og

lonniveau.

Pa den baggrund afsettes der 13,1 mio. kr. arligt fra 2019 og frem til finansiering af merudgif-
ter til kommmunernes forebyggelse af konkurser i wldreplejen.
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Tabel 4
Konkurser i eeldreplejen

2019 2020 2021 2022 Permanent
Mio. kr., 2019-pl

Konkurser i seldreplejen 13,1 13,1 13,1 13,1 13,1

1.5 Bedre hjeelp til borgere med demens i det offentlige rum (demensbadge)

En vigtig del af et vaerdigt liv med demens er blandt andet at kunne fortsette med
at vaere en del af fallesskabet, herunder trygt at kunne fardes i det offentlige rum.
Der kan imidlertid vare serlige udfordringer for mennesker med demens i for-
hold til at kunne ferdes i det offentlige rum. Det skyldes blandt andet, at demens
er en sygdom, der ikke kan ses, og derfor kan det vaere svart for omverdenen at
opdage, at en borger kan have behov for hjzlp.

Fx i forbindelse med brug af offentlige transportmidler, hvor man som demens-
ramt maske ikke kan finde sit buskort eller ikke forstir, nar kontrolloren beder om
at se billetten, og derfor far kontrolafgift gang pa gang, selv om bade kort og billet
er gyldig. Eller nar det gar lidt for hurtigt ved kassen i det lokale supermarked eller
nede i banken, og den demensramte — frem for en hjaxlpende hind - moedes af
irritation og frustration fra omgivelserne over ikke at kunne finde ud tingene.

Satspuljepartierne er derfor enige om at indfere en ordning med demens-badge til
mennesker med demens. Et demens-badge kan vare med til — pa en vardig made
— at skabe synlighed omkring borgere med demens i1 det omgivende lokalsamfund,
sa fx buschaufforen eller ekspedienten fiar mulighed for at spotte, at en borger
maske har brug for hjalp.

Ordningen vil vare frivillig, og badget vil vaere gratis for modtageren. Ordningen
supplerer de eksisterende tiltag om at gore Danmark mere demensvenligt. Badge-
ordningen kickstartes med en konference om et demensvenligt Danmark med
udgangspunkt i temaet om, hvordan man som borger i det offentlige rum bedst
omgas og hjelper mennesker med demens. Konferencen kombineres med en op-
lysningskampagne om demens og demensvenlighed, og hvordan man i det offent-
lige rum bedst kan hjzlpe borgere med demens.

Ordningen udvikles og udbredes, herunder gennem en opstartskampagne og op-
lysningskampagne, af Folkebevagelsen for et Demensvenligt Danmark. Det vil
vare en del af opgaven, at der skal laves en opsamling pa, hvilken betydning de-
mens-badgeordningen har haft for demensramte og deres parerende. Ved projek-
tets afslutning skal der tages stilling til om og hvordan, ordningen kan viderefores
uden statslig stotte.

Pd den baggrund afsettes der i perioden 2019-2022 i alt 12,2 mio. kr. til ndbredelse af en
demensbadge-ordning i regi af Folkebevagelsen for et Demensvenligt Danmark. Midlerne skal
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bl.a. g til udvikling og produktion af ordningen samt opstart, udbredelse, erfaringsopsamling

samt informationskampagne om ordningen.

Tabel 5
Bedre hjeelp til borgere med demens i det offentlige rum (demensbadge)

2019 2020 2021 2022 Permanent

Mio. kr., 2019-pl

Bedre hjeelp til borgere
med demens i det offentli- 9,7 1,0 1,0 0,5
ge rum (demensbadge)

1.6 Feellesskabspulje 2.0: Ensomme hjemmehjalpsmodtagere skal have
mulighed for civilsamfundsdeltagelse

Det anslas, at 33.000 zldre foler sig ensomme. Ensomhed kan have alvorlige kon-
sekvenser for den enkelte, og kan medfore bade lavere selvvard, angst, utryghed,
psykiske og fysiske lidelser. Mangler man et socialt netvaerk, kan det have stor
indflydelse pa dedeligheden, ligesom risikofaktorer som rygning, fysisk inaktivitet
og overvagt har. Hjemmehjaelpsmodtagerne er blandt de grupper, der er mest
ensomme. Undersogelser viser, at blandt @ldre, der modtager personlig pleje, foler
op mod 50 pct. sig ofte eller en gang imellem uonsket alene, og 25 pct. foler sig
ofte eller en gang imellem alene blandt andre.

Blandt andet derfor blev der med satspuljeaftalen for 2018 afsat i alt 28,3 mio. kr. i
perioden 2018 — 2021 til en pulje til bekampelse af ensomhed blandt hjemme-
hjzlpsmodtagere. Midlerne anvendes til at tilbyde ensomme hjemmehjzlpsmodta-
gere et fellesskabsklippekort. Klippekortet bruges til ekstra hjalp til ledsagelse til
fx aktiviteter eller tilbud 1 frivillige foreninger og det ovrige civilsamfund (herun-
der mandeklubber, cykling uden alder, spisevenner, seniornetvark m.v.). Klippe-
kortet kan ogsd bruges til, at medarbejdere 1 hjemmeplejen giver sig god tid til at
vejlede hjemmehjalpsmodtagere om de kommunale eller frivillige tilbud og aktivi-
teter, som sigter mod at lofte @ldre ud af ensomheden. 8 kommuner fik i 2018
stotte fra puljen til etablering af tilbud om fzllesskabsklippekort.

For at muliggore at flere xldre kan fa glede af fallesskabsklippekortet, er satspul-
jepartierne enige om at afsatte yderligere 21,1 mio. kr. til en ansegningspulje i
petrioden 2019 — 2021. Puljeopslaget vil fa samme form som den, der blev anvendt
ved udmentningen i 2018. Der vil indga de samme kriterier som ved udmentnin-
gen af 1. runde i vurderingen af, hvilke kommuner der kan opna stette. I vurde-
ringen af, hvilke kommuner der kan opna stotte skal indga en beskrivelse af, hvor-
ledes midlerne vil blive administreret/anvendt, eksempler pa malgrupper (hvilke
typer af borgere, der vil blive tilbudt fallesskabsklippekortet), hvordan borgerne
opspores, og cksempler pa medarbejdergrupper, der vil ledsage borgerne (hvad er
deres kendskab til hjemmehjalpsmodtagerne). Derudover tilsigtes en varieret re-
prasentation af kommuner 1 forhold til bl.a. kommunestorrelse og geografisk be-
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liggenhed. Kommuner, der fik stotte i forste runde, vil ikke kunne opna stotte i
denne runde.

Med henblik pa at dele erfaringer mellem projekterne afsattes der midler til arlige
erfaringsopsamlingsmeder, hvor kommuner, der har faet stotte 1 1. og 2. runde,
far mulighed for at deltage. Der afrapporteres samlet for 1. og 2. runde 1 2022, og
der afsettes midler til en afsluttende temadag.

Pa den baggrund afsattes der i 2019-2021 7 alt 20,3 mio. kr. til en pulje, som kommuner kan
soge midler til at bekampe ensombed hos hjemmebjelpsmodtagere. Herudover afswttes der 0,8
mio. kr. til Sundhedsstyrelsen i 2019-2021 til erfaringsopsamling og formidling herunder afslut-
tende temadag (heraf 0,7 mio. kr. til lon og 0,1 mio. kr. til ovrig drift. Midlerne til lon fordeles
med 0,2 mio.fer. drligt i 2019 og 2020 og 0,3 mio. kr. i 2021). Der afswttes desuden 0,5 miio.
kr. til Sundbedsstyrelsens administration fordelt med 0,3 mio. kr. i 2019, 0,1 mio. kr. i 2020
0g 0,1 mio.fer. i 2021, jf. punkt 2.

Tabel 6
Feellesskabspulje 2.0: Ensomme hjemmehjaelpsmodtagere skal have mulighed for
civilsamfundsdeltagelse

2019 2020 2021 2022 Permanent

Mio. kr., 2019-pl

Feelleskabspulje 2.0:
Ensomme hjemmehjeelps-
modtagere skal have 4,5 7,9 7,9
mulighed for civilsam-
fundsdeltagelse
Erfaringsopsamling og

formidling 02 0.2 o%

1.7 Gruppeterapeutisk behandlingstilbud til seldre med komplicerede
sorgreaktioner

Hvert ar mister ca. 14.000 xldre over 65 ar en axgtefalle eller samlever, og Det
Nationale Sorgcenter estimerer, at 3.600 zldre over 65 ar hvert ar mister et barn.
International forskning viser, at mindst ti pct. af disse udvikler en kompliceret
sorgreaktion. Symptomerne kan vare sterkt invaliderende og medfore en stor
ensomhed, nogle dor endog af sorg.

Satspuljepartierne er derfor enige om at afsette midler til, at Det Nationale Sorg-
center udvikler et gruppeterapeutisk behandlingstilbud til 2ldre med komplicerede
sorgreaktioner.

Malgruppen for udvikling og afprevning af gruppeterapeutisk behandlingstilbud
til @ldre med komplicerede sorgreaktioner er: @ldre over 65 ar, der har mistet en
agtefxlle eller samlever og @ldre over 65 ar, der har mistet et barn. Behandlings-
tilbuddet tilretteleegges som gruppeterapi, der strackker sig over 25 gange. Hver
gruppe vil besta af op til 8 @ldre og en psykolog. Det forventes, at der vil blive
gennemfort ca. 30 behandlingsforlob med deltagelse af i alt ca. 200 zldre.
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Pa den baggrund afsettes der i perioden 2019-2022 i alt 5,2 mio. kr. til gruppeterapentisk
bebandlingstilbud til wldre med komplicerede sorgreaktioner i regi af Det Nationale Sorgeenter.
Midlerne skal bl.a. ga til udvikling, afprovning og evaluering.

Tabel 7
Gruppeterapeutisk behandlingstilbud til seldre med komplicerede sorgreaktioner

2019 2020 2021 2022 Permanent
Mio. kr., 2019-pl
Gruppeterapeutisk behand-
lingstilbud til eeldre med 12 13 13 14

komplicerede sorgreaktio-
ner

1.8 Forebyggelse af inkontinens hos eeldre

Det er ansliet, at mindst 300.000 danskere lider af inkontinens. Inkontinens kan
have forskellige folger og pavirker i hoj grad livskvaliteten. Forekomsten af inkon-
tinens er stigende med alderen, og urininkontinens ses saledes hos 16 % af kvin-
der i alderen 40-60 ar, og andelen stiger til 50 % for kvinder over 75 ar.

Nationale Kliniske Retningslinjer (NKR) for behandling af inkontinens hos kvin-
der fra 2016 viser, at behandlingen af inkontinens hos kvinder kun har en mindre
effekt. Den forebyggende indsats er derfor vigtig. Satspuljeordfererne er derfor
enige om, at der afsattes midler til et forebyggelsesinitiativ, der skal understotte
kommunernes indsats i forhold til forebyggelse af inkontinens med szarligt fokus
pa aldre kvinder.

Der foretages 1 2019 en vidensafdakning af kommunernes praksis pa omradet,
hvorefter der udarbejdes informationsmateriale malrettet borgerne, der kan blive
udleveret eksempelvis i hjemmeplejen, hjemmesygeplejen, almen praksis, sund-
hedscentre og pé biblioteker mm. samt informationsmateriale malrettet personalet
1 primaer sektor. Materialet udarbejdes i samarbejde med relevante parter og testes
i udvalgte kommuner, hvorefter det revideres for at sikre, at det kan anvendes af
malgruppen og fagpersoner. Det endelige materiale prasenteres i forbindelse med
regionale temadage i 2020.

Pa den baggrund afswttes der i perioden 2019-2021 i alt 2,5 mio. kr. til at understotte kom-
munernes indsats ift. forebyggelse af inkontinens. Midlerne afsattes til Sundbedsstyrelsen. Der
afsettes 0,5 mio. kr. i 2019 til en vidensafdakning (heraf 0,2 mio. kr. til lon og 0,3 mio. kr.
til ovrig drift herunder midler til eksterne). Derndover afsettes 1,6 mio. kr. i 2019 — 2021 til
udvikling af materiale (heraf 0,3 mio. kr. til lon og 1,3 mio.kr til ovrig drift herunder midler il
eksterne. Midlerne til lon fordeles med 0,1 mio. kr. i 2019 og 0,2 mio. kr. i 2020). Derundover
afsattes der 0,4 mio. kr. i 2021 til udbredelse herunder temadage (heraf 0,1 mio. kr. til lon og
0,3 mio. kr. til ovrig drift herunder midler til ekesterne).
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Tabel 8
Forebyggelse af inkontinens hos eldre

2019 2020 2021 2022 Permanent

Mio. kr., 2019-pl

Forebyggelse af inkonti- 1.0 1.0 05
nens hos eldre

1.9 Frivillige tryghedspersoner til mennesker med demens pa sygehuse

Et ophold pa sygehus kan vare en forvirrende og utryg oplevelse for mennesker,
der er ramt af en demenssygdom. Mennesker med demens har ofte svart ved at
tilpasse sig nye situationer og omgivelser. Som led i den nationale demenshand-
lingsplan 2025 er der igangsat et forsagsprojekt med demensvenlige sygehuse. En
rekke demensvenlige tiltag afproves for ojeblikket og frem til udgangen af 2019
pa 3 projektsygehuse i hhv. Nykebing Falster, Svendborg og Viborg. I tilknytning
hertil folger 8 sygehuse lobende projektet som inspiration i forhold til tiltag i egen
organisation.

Satspuljepartierne er enige om at igangsatte et forsegsprojekt med frivillige tryg-
hedspersoner, der kan tilbyde at vaere omkring mennesker med demens, der er
indlagt pa sygehuset. En frivillig tryghedsperson vil fx kunne vare med til at skabe
trygge og gode rammer for patienten ved eksempelvis at vare med til at forklare,
hvad der foregar pa afdelingen, hjzlpe patienten rundt, eksempelvis ned 1 kiosken,
lzese hojt og give sig tid til at tale med patienten og hore om patientens liv. Fokus
vil vaere pa patienter med demens uden netvark eller parerende, eller hvor de pa-
rorende bor langt vak.

Initiativet malrettes de 3 projektsygehuse og de 8 folgesygehuse, som er en del af
det igangvarende forsog med demensvenlige sygehuse. Den konkrete forankring
og tilretteleggelse af ordningen pa det enkelte sygehus vil athaenge af de lokale
forhold, herunder af hvilke afdelinger, hvor det vil vere hensigtsmaessigt at igang-
seette en ordning med tryghedspersoner til mennesker med demens.

Arbejdet opstartes af Nationalt Videnscenter for Demens 1 2019 og afsluttes 1
2022, hvor erfaringerne udbredes. Nationalt Videnscenter for Demens star for
konceptudvikling og for udarbejdelse af materiale og inspiration til den lokale
serlige demensspecifikke undervisning af de frivillige, for lobende erfaringsop-
samling, koordinering og sparring samt for érligt netvarksmode for de demens-
venlige sygehuse ogsa efter 2019. Forsog med demensvenlige sygehuse er 1 forve-
jen forankret i Nationalt Videnscenter for Demens frem til og med 2019.

Pa den baggrund afsattes 7 miio. kr. i perioden 2019 — 2022 til de 3 projektsygehuse og de 8
[folgesygehuse, der er tilkenyttet projektet demensvenlige sygebuse (Akutafdelingen pa Nykobing F.
Sgebus, Geriatrisk afdeling pa Svendborg Sygebus, Neurologisk afdeling i samarbejde med
akutafdelingen pa Regionshospital V'iborg samt folgesygehusene Hobro AAUH, Medicinske
afsnit, Regionshospitalet Randers, Medicinsk afdeling, Regionshospitalet Horsens, Medi-
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cinsk/ geriatrisk, Aarbus Universitetshospital, Geriatrisk afdeling (Eldresygdomme i Skejby),
Bispebjerg og Frederifesberg Hospital, Medicinsk og geriatrisk afdeling (Bispebjerg), Amager-
Hpidovre Hospital, Medicinsk afdeling (Glostrup), Sydvestjysk sygehus, Neurologisk afdeling,
Esbjerg og Sygebus Sonderjylland, Neurologisk afdeling). Midlerne anvendes bl.a. til facilitering
af dialog mellem projektsygebusene og civilsamfundsaktorerne, til etablering og drift af ordningen
samt det lobende samarbejde, der skal vare med tryghedspersonerne og de frivillige organisationer,
som vil indgd i projektet. Midlerne til projektsygebusene fordeles med ndgangspunkt i antallet af
sengepladser pd de enkelte sygebuse, der indgar i projektet. Der afsattes derudover i alt 1,5 mio.
kr. til Nationalt VVidenscenter for Demens i perioden 2019-2022 til projektudvikling, lobende
drift og erfaringsopsamling.

Tabel 9
Frivillige tryghedspersoner til mennesker med demens pa sygehuse

2019 2020 2021 2022 Permanent
Mio. kr., 2019-pl
Frivillige tryghedspersoner
til mennesker med demens 1,0 15 1,5 1,5
pa sygehuse
Projektudvikling og erfa- 03 03 03 06

ringsopsamling

1.10 Undersggelse af mulighederne for neerveer for neertstdende til deende, der
dgr uden for hjemmet

Det kan vare belastende at vere parorende til en nzrtstiende, der ligger for do-
den. For deende, som i den sidste tid plejes uden for hjemmet, og for deres paro-
rende, kan der vare behov for, at de parerende har mulighed for at kunne tage del
1 nerveret, de sidste dage indtil deden indtreffer.

Der igangsattes pa den baggrund en undersogelse af hvilke muligheder for tid til
naervar for nertstaende til doende, der plejes uden for hjemmet, har adgang til, de
sidste dage indtil deden indtraeffer. Partierne bag aftalen er enige om at drofte
undersogelsens resultater, der desuden droftes med arbejdsmarkedets parter.

Sundheds- og ZAldreministeriet og Beskaftigelsesministeriet er ansvarlige for un-
dersogelsen, der gennemfores med ekstern konsulentbistand. Der nedsaxttes en
folgegruppe til undersogelsen bestiende af arbejdsmarkedets parter og relevante
interessenter.

Pa den baggrund afsettes 1,0 mio. kr. i 2019 til ekstern konsulentbistand til udarbejdelse af
undersogelsen. Midlerne afsattes til Sundheds- og /Eldreministeriet.
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Tabel 10
Undersggelse af mulighederne for neerveer for naertstadende til deende, der dar uden for hjemmet

2019 2020 2021 2022 Permanent
Mio. kr., 2019-pl
Ekstern konsulentundersga- 10
gelse !

2. Administrationsudgifter ved initiativerne i satspuljeaftalen

Nedenfor fremgar de forventede administrationsudgifter for de initiativer, som
fremgar af nerverende satspuljeaftale for xldreomradet for 2019-2022. Bevillin-
ger, som krever administration, er opgjort eksklusiv administrationsudgifter.

Administrationsudgifterne dackker hovedsageligt administration af en pulje herun-
der udarbejdelse af kriterier for puljen, puljeopslag, behandling af ansegninger,
udarbejdelse af tilsagnsbreve, opfelgning, regnskabsrelaterede aktiviteter mv.

Folgende initiativer giver anledning til at afholde administrationsudgifter:
e Sammenhzngende indsatser imod ensomhed og mistrivsel hos aldre

e TFellesskabspulje 2.0: Ensomme hjemmehjelpsmodtagere skal have mulighed
for civilsamfundsdeltagelse

Tabel 11
Administrationsudgifter ved initiativerne i satspuljeaftalen

2019 2020 2021 2022 Permanent
Mio. kr., 2019-pl
Administrationsudgifter ved
initiativerne i satspuljeafta- 0,7 0,2 0,1

len

Af de afsatte 1,0 mio. kr. til administration anvendes alle til lon.

For sa vidt angar initiativet vedrerende handlingsplan for ”Det gode wldreliv”, sa
afsattes der ikke midler til administration pa nuvarende tidspunkt, da indholdet 1
handlingsplanen endnu ikke er fastlagt. Nar indholdet af handlingsplanen kendes,
vil eventuelle administrationsudgifter blive indbudgetteret pa et senere tidspunkt.

3. Oversigt over fordeling af satspuljen pa eeldreomradet 2019-2022
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Tabel 12

Oversigt over fordeling af satspuljen pa eeldreomradet 2019-2022

2019 2020 2021 2022 I alt
Mio. kr., 2019-pl
1.1. Handlingsplan "Det gode zeldreliv” 52 47,3 52,3 62,8 167,6
1.2. In!tiativer til understgttelse af det gode 43 6.7 15 15 14.0
eeldreliv
1.3. Sammenhaengende indsatser imod ensom- 35 02 08 : 36,0
hed og mistrivsel hos eeldre
1.4 Konkurser i aeldreplejen (P) 13,1 13,1 13,1 13,1 52,4
15 Bgdre hjeelp til borgere med demens i det 97 10 10 05 122
offentlige rum (demensbadge)
1.6. Feellesskabspulje 2.0: Ensomme hjemme-
hjeelpsmodtagere skal have mulighed for civil- 47 8,1 8,3 - 21,1
samfundsdeltagelse
17 Gruppeﬁerapeutlsk behar)dllngstllbud til seldre 12 13 13 14 52
med komplicerede sorgreaktioner
1.8 Forebyggelse af inkontinens hos ealdre 1,0 1,0 0,5 - 25
1.9 FerlIIlqe tryghedspersoner til mennesker med 13 18 18 21 70
demens pa sygehuse
1.10 Undersggelse af mulighederne for neerveer
for neertstaende til dgende, der der uden for 1,0 - - - 1,0
hjemmet
2. Administrationsudgifter 0,7 0,2 0,1 - 1,0
lalt 77,2 80,7 80,7 81,4 320,0

4. Dokumentation og opfglgning

Overordnet set har aftalen til formal at sikre en maélrettet anvendelse af de afsatte

ressourcer til forankring, kvalitetsudvikling og fortsat udbygning af tilbuddene til
udsatte ldre. Derfor stilles der en rxkke krav om mal og dokumentation af de
projekter, der soger om gkonomisk stotte.

Mal og dokumentation

Projekter, der soger om puljemidler afsat med aftalen eller som far direkte tilskud,
skal opstille klare mal/succeskriterier i projektbeskrivelsen og heri redegore for,

hvordan de vil dokumentere de opstillede mal.

I projektbeskrivelsen skal projekterne pracisere, hvordan de vil forbedre indsatsen
og udvikle og anvende indikatorer, som dokumenterer resultaterne af indsatsen.

Projekterne folger arligt op pa projekternes resultater, og det er et krav at projek-
tet afrapporterer om madl, effekt, gennemforelsen m.v. Det sker gennem status-
rapporterne typisk midtvejs og ved afslutningen af et projekt. Inden for hvert pro-
jekt skal der efter projektperioden kunne pavises konkrete forbedringer for delta-
gerne 1 projekterne. Efter puljens udleb foretages en samlet evaluering af de

ivarksatte projekter 1 forhold til de opstillede mal.
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Opfolgning
Satspuljeordfererne vil forud for de érlige satspuljeforhandlinger blive orienteret

om status for fremdriften af de enkelte initiativer, ligesom der vil ske en ad hoc
orientering af satspuljeordforerne, sifremt der sker vasentlige @ndringer i de en-

kelte initiativer.



Bilag 4: Aftale om udmgntning af satspuljen pa
beskeaeftigelsesomradet for 2019-2022

Regeringen (Venstre, Liberal Alliance og Det Konservative Folkeparti), Socialde-
mokratiet, Dansk Folkeparti, Alternativet, Det Radikale Venstre og Socialistisk
Folkeparti har den 7. november 2018 indgéet aftale om udmentning af satspuljen
for 2019 pa beskeftigelsesomradet.

Flere mennesker med handicap skal i job og uddannelse

Aftalepartierne er enige om at afsatte i alt 128,4 mio. kr. 1 perioden 2019-2022 til
11 initiativer, der skal medvirke til, at flere mennesker med handicap kommer i
beskzftigelse.

Pulje til projekter med virksombedsrettede indsatser for personer med handicap

Aftalepartierne er enige om, at mange organisationer gor en stor indsats for at
integrere og fastholde personer med handicap pa arbejdsmarkedet. Igennem pro-
jekter er der udviklet forskellige metoder og erfaringer. Aftalepartierne vil etablere
en pulje pa 21,2 mio. kr. 1 2019-2022, der kan yde tilskud til projekter, der inddra-
ger eller videreforer erfaringer med at integrere og fastholde personer med handi-
cap pa arbejdsmarkedet.

Ramme til handicappolitisk handlingsplan pa nddannelsesomridet

Aftalepartierne er enige om at afsaxtte en ramme pa i alt 17,5 mio. kr. 1 2019-2022
til finansiering af initiativer 1 en handicappolitisk handlingsplan pa uddannelses-
omradet. Initiativerne skal bidrage til at synliggere og styrke inklusionen af perso-
ner med handicap i1 uddannelsessystemet - det glder bade i grundskolen, pa ung-
domsuddannelserne og pa de videregaende uddannelser, og videre ud pa arbejds-
markedet.

Den handicappolitiske handlingsplan skal indeholde initiativer, som gar pa tvars
af Undervisnings-, Uddannelses- og Forsknings- samt Beskaftigelsesministeriet
med henblik pa at finde losninger pa barrierer i uddannelsessystemet og videre ud
pa arbejdsmarkedet.

Ingen aldersgranse for hjwlpemidler til job

Personer med handicap, der har naet folkepensionsalderen, og er i ordinzr anszet-
telse eller driver selvstendig virksomhed, kan fa bevilget eller beholde allerede
bevilgede hjzlpemidler og mindre arbejdspladsindretninger i arbejdssammenhang,
hvis de onsker at arbejde udover folkepensionsalderen. Aftalepartierne er enige
om at afsette 4,6 mio. kr. 1 2020, 6,1 mio. kr. 1 2021, 7,6 mio. kr. i 2022 og 7,8
mio. kr. drligt 1 2023 og frem til tiltaget.

Smidigere overgange mellem sektorer
Personer med handicap, som har fiet bevilget udlan af fysiske hjelpemidler, og
som opherer pa en formelt kompetencegivende uddannelse af en vis varighed,
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skal kunne beholde deres fysiske hjelpemiddel i op til tre maneder efter endt ud-
dannelse.

Samtidig far kommunerne pligt til at treffe afgorelse om, hvorvidt en borger kan
fa en fornyet bevilling af allerede bevilgede fysiske hjalpemidler inden for 4 uger
fra borgerens ansegning ved skifte mellem uddannelse, fritid, job og ledighed samt
ved flytning mellem kommuner.

Aftalepartierne er enige om, at der laves en juridisk vejledning om hjzlpemidler i
beskazftigelsessystemet, hvor det blandt andet vil fremga, at kommunerne kan
aftale, at borgeren, hvor det giver mening, kan beholde sit hjzlpemiddel ved
kommuneskift.

Der afsxttes 5,0 mio. kr. 1 2020, 5,5 mio. kr. 1 2021 og 5,0 mio. kr. i 2022 og frem
til initiativet.

Kompetencekort til at synligore kompetencer og stottemuligheder

Der nedsattes en arbejdsgruppe med Danske Handicaporganisationer, DA, LO
og KL, der skal se pa muligheden for at udvikle et kompetencekort, over kompe-
tencer og mulige kompensationsbehov, samt hvilke stottemuligheder. Kompeten-
cekortet skal afproves i en rakke kommuner over en periode pa tre ar, hvorefter
der folges op med en evaluering. Aftalepartierne er enige om at afsatte i alt 4,0
mio. kr. 1 2019-2022 til initiativet. Aftalepartierne er endvidere enige om at afdaek-
ke mulighederne for udbredelse af kompetencekortet, herunder de okonomiske
konsekvenser.

Job-uge for virksombeder og personer med handicap

Der iverksattes en landsdakkende job-uge med fokus pa beskzftigelse af perso-
ner med handicap. Job-ugen skal bidrage til, at flere personer med handicap far en
fod indenfor pa arbejdsmarkedet, og at flere virksomheder prasenteres for mulig-
hederne for at ansatte personer med handicap.

Job-ugen vil indeholde en arlig landsdeekkende jobmesse i tre dr, hvor virksomhe-
der og jobsegende kan medes. Jobmessen atholdes af Styrelsen for Arbejdsmar-
ked og Rekruttering i samarbejde med jobcentre, virksomheder, Danske Handi-
caporganisationer og DA. Der oprettes samtidig et korps af ”Ambassadorvirk-
somheder”, der forpligter sig pa at vise vejen for at fa personer med handicap i

job.
Der afsattes 3,0 mio. kr. 1 2019-2021 til projektet.

Styrket fokus pa handicapomridet i jobcentrene

Aftalepartierne er enige om at afsatte i alt 5,5 mio. kr. 1 2020-2022 il at styrke-
handicapomradet i jobcentrene gennem halvarlige vidensseminarer for negleper-
sonerne og teamledere og opkvalificeringsforleb for relevante medarbejdere og
ledere om regler, malgrupper og effektiv formidling, samt en arlig tverfaglig kon-
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ference om udvalgte storre handicapmalgrupper. Milet er, at medarbejdere 1 alle
afdelinger er opmarksomme pa, borgere med handicap, og hvilke stottemulighe-
der der er.

Bedre muligheder for personer med handicap pa erbvervsuddannelserne

Ved Folketingets vedtagelse nr. 52 fra 8. maj 2018, inviteres Folketingets partier til
en droftelse af konkrete tiltag, som sikrer lige vilkar for, at personer med handicap
kan gennemfore en erhvervsuddannelse. Aftalepartierne er enige om at afsxtte en
ramme pa 1 alt 15,5 mio. kr. 1 2020-2022 til finansiering af initiativer, der aftales
som led i dreftelserne. Aftalepartierne for satspuljen skal efterfolgende godkende
udmentningen.

Flere ASF-lasser pa landsplan

Aftalepartierne er enige om at afsaette 0,9 mio. kr. 1 2019 stigende til 5,2 mio. kr. i
2022 og frem til at oprette to yderligere Autisme Spektrum Forstyrrelser (ASF)-
klasser, sa antallet af klasser eges fra 11 til 13 pa landsplan.

De nye ASF-klasser vil forbedre den geografiske dakning af de specialiserede
ASF-tilbud og oge antallet af elever med denne type diagnose, der kan optages pa
tilbuddene. Flere unge med handicap vil dermed kunne gennemfore en gymnasial
uddannelse og vil ikke skulle henvises til andre tilbud til personer med handicap.

Bedre viden om handicapomridet

Aftalepartierne er enige om at afsatte i alt 11,5 mio. kr. 1 2019-2025 til at forbedre
viden om handicap og beskeaftigelse samt understotte en effektiv og malrettet
indsats, ivaerksettes arligt tilbagevendende analyser af handicap og beskaftigelse
samt en dybdegiende udredning af kommunernes aktuelle praksis og organisering
pa handicapomradet.

Malrettet udbredelse af viden om handicap og beskeaftigelse

Aftalepartierne er enige om at afsztte i alt 7,8 mio. kr. 1 2020-2021 til at etablere
en permanent platform med viden om betydningen af specifikke handicap i for-
hold til beskezftigelse, som kan medvirke til, at flere personer med handicap far
fodfaste pa arbejdsmarkedet. Vidensplatformen udvikles i udgangspunktet for 4-6
specifikke handicapgrupper, som udvzalges af Socialstyrelsen og kvalificeres af
relevante aktorer, fx Danske Handicaporganisationer og KL. Platformen skal vare
én let og overskuelig adgang til viden om fx funktionelle vanskeligheder og kon-
krete varktojer, redskaber og indsatser, der kan understotte, at personer med et
specifikt handicap kommer 1 beskaftigelse.

Som led i udvikling af platformen afdakkes endvidere hvilke teknologier der kan
understotte beskaftigelsen for personer med handicap samt hvilke potentialer, der
kan vare for kommunerne ved at investere i beskaftigelsesrettede indsatser til de
malgrupper, som indgar i vidensplatformen. I forbindelse med lanceringen af plat-
formen, vil der blive gennemfort en kampagne, som bl.a. gennem prasentation af
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gode rollemodeller skal pavirke holdninger til mennesker med handicap pa ar-
bejdsmarkedet.

STAR vil 1 forbindelse med udmentningen af de ovenstiende initiativer pa handi-
capomradet have et sarligt fokus pa lebende at udbrede og inspirere kommunerne
og borgerne igennem succeshistorier og best practices.

Konsolidering af Flere skal med 2

Aftalepartierne er enige om, at de gode erfaringer fra Flere skal med- og JobFirst-
projektet skal udbredes til flere borgere, der mangler et fuldt fodfaste pa arbejds-
markedet. Derfor blev aftalepartierne enige om at afsette 87,5 mio. kr. 1 satspulje-
aftalen for 2018 til Flere skal med 1I1.

I arets satspuljeaftale er aftalepartierne enige om at afswette yderligere midler til
konsolidering af Flere skal med II-projektet. Der afswttes yderligere 81,6 mio. kr.
fordelt over arene 2019-2022. Projektet har herefter en samlet ramme pa 166,6
mio. kr. 1 2019-2022. Det muliggor, at indsatsen kan udvides til flere borgere og til
flere kommuner. Der vil i forste halvir af 2020 blive gennemfort en evaluering af
Flere skal med II henblik pa at overveje en styrkelse af projektet fremadrettet.

STAR vil i forbindelse med projektet have et sarligt fokus pa lobende at udbrede
og inspirere kommunerne og borgerne igennem succeshistorier og best practices.

Idreet som vej til inklusion, integration, beskeeftigelse og sundhed
Aftalepartierne er enige om at afsette 35 mio. kr. 1 perioden 2019-2022 til initiati-
vet Idret som vej til inklusion, integration, beskeaftigelse og sundhed , hvor der
inden for en national ramme ydes stotte til forseg med brug af idret som led i
inklusions-, sundheds- og beskaftigelsesfremmende indsatser.

Der afsettes i alt 11,3 mio. kr. til en pulje, der skal understotte nye innovative
partnerskabsprojekter mellem flere aktorer og med inddragelse af malgruppen,
som bade sikrer oget idretsaktivitet, inklusion i fallesskaber, og at malgruppen
efterfolgende fastholdes i lokale fallesskaber. Formalet er, at udsatte borgere het-
under socialt udsatte unge og voksne, born og familier 1 risikozonen samt perso-
ner med funktionsnedszattelser/handicap opnir flere sociale relationer og i hojere
grad foler sig inkluderet i de lokale fzllesskaber, som majoriteten af borgerne mo-
des og deltager i. Puljen forankres i regi af Kulturministeriet.

Herudover afsattes der i alt 23,7 mio. kr. til en pulje, hvor der inden for en natio-
nal ramme ydes stotte til forseg med brug af idrat som led i sundheds- og beskaf-
tigelsesfremmende indsatser. Malgruppen er udsatte borgere, der er i sarlig risiko
for udvikling af syedom, herunder ledige og borgere, der er i risiko for nedslidning
pa arbejdsmarkedet. Mélgruppen er herudover borgere, hvor fysisk aktivitet bidra-
ger til opfelgning pa et behandlings- og rehabiliteringsforlob, herunder med hen-
blik pa fastholdelse pa arbejdsmarkedet. Puljen forankres i Beskaftigelsesministe-
riet og Sundheds- og Aldreministeriet.
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Aftalepartierne er enige om at drefte Idrat som vej til inklusion, integration, be-
skaeftigelse og sundhed ved satspuljeforhandlingerne for 2020 med henblik pa at
sikre et stabilt bevillingsniveau over arene, og vil derfor tilfore yderligere 5 mio. kr.
til naeste ar.

Bedre udslusning og overgang fra seerligt tilrettelagt ungdomsuddannelse

(STU)

Aftalepartierne er enige om at afsxtte en ramme pa 1 alt 40 mio. kr. i perioden
2019-2022 til senere udmontning med henblik pa at forbedre udslusningen og
overgangen fra STU i det tredje og sidste ar af STU.

Prioriteringen ses i lyset af STU-evalueringen 1 2017, hvor det blev fremhavet, at
udslusningen efter endt STU-forleb kan forbedres. Evalueringen peger pa et po-
tentiale i at understotte en tidlig inddragelse af jobcentret i sidste ar af forlebet,
herunder at der er en fremtidsplan inden endt STU-forleb, og at den unge sa vidt
muligt beholder sin kontaktperson i overgangen til anden uddannelse eller beskef-
tigelse.

Aftalepartierne er endvidere enige om at afdekke konsekvenserne af at indfore
ungdomskort til deltagere pa STU-forleb, herunder skonomiske konsekvenser.

Private projekter

Aftalepartierne er enige om at prioritere i alt 174,7 mio. kr. til at viderefore stotten
til en raekke projekter og organisationer med fokus pa en beskaftigelsesrettet ind-
sats for en bred vifte af malgrupper. Aftalepartierne onsker at prioritere folgende
initiativer:

e Seniornetverk

e Landsforeningen Lev

e Jobbank

e Handicapidrattens Videncenter
e Topvirk

e High:Five

e Vold som udtryksform.

Alle syv projekter forlenges til og med 2. kvartal 2022. Herudover er aftaleparti-
erne enige om at tilfere Cabi 2,0 mio. kr. arligt 1 2019 og 2020.

Forleengelse af forbedringer for modtagere af uddannelseshjeelp mv. fra
satspuljen 2015

Aftalepartierne er enige om at afsatte i alt 21,3 mio. kr. 1 2019 til at viderefore to
indsatser fra satspuljeaftalen for 2015.
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Der afsattes 5,4 mio. kr. 1 2019 til at sikre, at unge pa uddannelseshjalp, som er pa
seerligt tilrettelagt uddannelse (STU), uden fradrag kan tjene op til 24.000 kr. (for
skat) pr. ar.

Der afsazttes 15,9 mio. kr. 1 2019 til at sikre bedre samspil mellem uddannelses-
hjxlp, SU og den sociale indsats ved fortsat at give unge enlige forsergere (under
30 4ar) med et eller flere born anbragt uden for hjemmet ret til forsorgersatsen pa
uddannelses- og kontanthjxlp eller enlig-forsorgertillag 1 SU-systemet.

Aftalepartierne drofter ordningen i naeste ars forhandlinger.

Lempelse af rimelighedskravet

Aftalepartierne blev med satspuljeaftalen for 2018 enige om at drefte rimeligheds-
kravet. Partierne er pa den baggrund blevet enige om at ivaerksatte initiativer, der
skal justere og forenkle reglerne for rimelighedskravet.

Det omfatter en midlertidig forsegsordning, hvor virksomhederne far mulighed
for at ansatte aktivitetsparate kontanthjelpsmodtagere, borgere i ressourceforlob
og integrationsydelsesmodtagere, der ikke er omfattet af integrationsprogrammet
efter integrationsloven i virksomhedspraktik eller lontilskud pa baggrund af en
timebaseret opgorelse af personer i stottet beskaftigelse. Samtidig undtages for-
tidspensionister 1 lontilskud fremover undtages permanent fra rimelighedskravet,
ligesom det er tilfaldet med fleksjobbere. Undtagelsen af fortidspensionister inde-
bzxrer merudgifter pa 0,6 mio. kr. 1 2019 stigende til 0,7 mio. kr. varigt efter skat
og tilbagelab.

Pulje til beskeeftigelsesindsats for sindslidende

Aftalepartierne er enige om at afsztte en pulje pa 5 mio. kr. 1 2019, som kan seges
af projekter, der har til formal at integrere og reintegrere sindslidende og psykisk
syge pa arbejdsmarkedet.

Stgtte til vanskeligt stillede familier med bgrn

Det fremgar af aftalen om en ny ferielov, at aftalepartierne i forbindelse med sats-
puljeforhandlingerne forpligter sig til at drofte sporgsmalet om stotte til vanskeligt
stillede familier med born, i lyset af, at den nye ferielov forventes at reducere de
uhavede feriepenge, der 1 dag anvendes til det formal.

Ferieloven vil forst have betydning for stotten til stotte til vanskeligt stillede fami-
lier med born i 2021.

Aftalepartierne er endvidere enige om, at der i forbindelse med satspuljeforhand-
lingerne i 2020 foretages en politisk droftelse, om den aktuelle status for de oko-
nomiske rammer, for at sikre stotten til vanskeligt stillede familier med born. Afta-
lepartierne anerkender samtidig, at der fortsat er stor usikkerhed ift. det aktuelle
stottebehov 1 2021. Aftalepartierne er enige om at prioritere flere midler til stotten
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til vanskeligt stillede familier med bern i 2021, hvis der matte vare skonomisk
behov for dette.

Tabel 1
Oversigt over initiativer pa beskeeftigelsesomradet

2019 2020 2021 2022

Mio. kr., 2019-pl
Flere mennesker med handicap skal i job 22,2 34,4 33,5 38,3
Idreet som vej til inklusion, integration, beskaeftigelse og 10,0 50 10,0 10,0
sundhed
Konsolidering af "Flere skal med 2 — Investering i syge og
udsatte borgere pa kanten af arbejdsmarkedet” 82,7 285 G oD
Ramme til udvikling af STU (Seerligt tilrettelagt uddannelse) 10,0 10,0 10,0 10,0
Viderefarelse af Forbedringer for modtagere af uddannel- 213 ) ) )
seshjeelp mv. ,
Lempelse af rimelighedskravet 0,6 0,6 0,6 0,6
Pulje til reintegration af sindslidende og psykisk syge pa

f 5,0 2,5 - -
arbejdsmarkedet
Stptte til vanskeligt stillede familier med bgrn - - 15,0 30,0
Private projekter 30,4 58,9 56,9 28,5
Seniornetvaerk 3,3 6,5 6,5 3,3
Landsforeningen LEV 53 10,5 10,5 5,2
Jobbanken 6,4 12,9 12,9 6,5
Handicapidraettens Videncenter 2,8 5,6 5,6 2,9
Topvirk 1,9 3,9 3,9 1,9
High:five 6,7 13,4 13,4 6,7
Vold som udtryksform 2,0 4,1 4,1 2,0
Cabi 2,0 2,0 - -
Administrationsomkostninger 2,1 2,4 2,1 2,6

| alt for beskeeftigelsesomradet 134,3 142.,4 132,5 135,9




Bilag 5: Aftale om udmgntning af satspuljen pa
integrationsomradet for 2019-2022

Regeringen (Venstre, Liberal Alliance og Det Konservative Folkeparti), Socialde-
mokratiet, Dansk Folkeparti, Alternativet, Det Radikale Venstre og Socialistisk
Folkeparti har den 31. oktober 2018 indgiet aftale om udmentning af satspuljen
for 2019 pa udlendinge- og integrationsomradet.

Flere indvandrerkvinder i job
Med aftalen sattes styrket fokus pa at fa flere kvinder med ikke-vestlig baggrund i
beskzftigelse.

o Flere kvinder med indvandrerbaggrund i beskaftigelse: Arbejdsmarkedstilknytningen
for ikke-vestlige kvinder er markant lavere end kvinder med dansk baggrund.
Satspuljepartierne er enige om at afsette 1 alt 95,0 mio. kr. 1 perioden 2019-
2022 til en malrettet indsats i kommunerne med at fa flere kvinder med ind-
vandrerbaggrund i beskaftigelse. Kommunerne vil som led i indsatsen fx kun-
ne arbejde med styrket kontakt og en mere aktiv opfelgning pa den enkeltes
radighed, sa flere kommer ud pa virksomhederne i treeningsforlob og i ordinz-
re job. En styrket indsats mod negativ social kontrol vil ogsd kunne indga i en
intensiveret indsats for at fa kvinderne ud af hjemmet og ind pa arbejdsmar-
kedet. For en del af kvinderne vil uddannelse og opkvalificering kunne under-
stotte vejen ind pd arbejdsmarkedet og mulighederne for at fastholde et job.
Kommunerne kan derfor supplere den virksomhedsrettede indsats med fx
malrettede opkvalificeringstilbud. For de kvinder, der er klar til det, kan kom-
munerne ogsa inddrage indsatser, der gor den enkelte klar til at pabegynde en
erhvervskompetencegivende uddannelse i det ordinzre uddannelsessystem.
Indsatsen har for gruppen af flygtningekvinder med midlertidigt ophold fokus
pa selvforsergelse og arbejdsmarkedsdeltagelse indtil hjemsendelse.

@vrige indsatser pa integrationsomradet

Med aftalen igangszttes en rekke ovrige indsatser pa integrationsomradet, bl.a. i
forhold til repatriering (stotte til frivillig tilbagevenden til hjemlandet), forebyggel-
se af negativ social kontrol og en styrket inddragelse af civilsamfundet i integrati-
onsindsatsen.

o Centrale repatrieringskoordinatorer og styrket radgivning i kommmunerne: 1 satspuljeafta-
len for 2018 blev der afsat en reserve pa i alt 5,0 mio. kr. drligt i perioden
2019-2021 til repatriering med henblik pa igangsattelse af yderligere tiltag, der
skal stotte frivillig hjemrejse. Reserven udmentes som led 1 satspuljeaftalen for
2019. Satspuljepartierne er desuden enige om at styrke indsatsen for repattie-
ring gennem etablering af et team pd tre centrale repatrieringskoordinatorer.
Repatrieringskoordinatorerne skal folge og understotte kommunernes indsats
pa repatrieringsomradet med kontinuerlig kontakt og rddgivning, herunder
med sigte pa kommunernes indsats med oplysning og radgivning af malgrup-
pen. Koordinatorerne skal sikre en systematisk informationsudveksling og er-
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faringsopsamling mellem kommunerne, herunder udbredelse af best practice. I
tilknytning til repatrieringskoordinatorerne udmeldes en ansegningspulje mal-
rettet kommuner, som skal styrke repatrieringsindsatsen fx til opsegende ind-
satser og opkvalificering af malgruppens kompetencer med henblik pa tilbage-
venden til hjemlandet.

Venner Viser 17¢, som drives af Roede Kors i tet samarbejde med Dansk Flygt-
ningehjelp, er finansieret af satspuljen i perioden 2016-2018. Initiativet har til
formal at sikre, at alle nyankomne flygtninge far tilbudt en frivillig ven, nar de
boligplaceres i en kommune. At have en frivillig dansk ven oger den enkeltes
tilknytning til det danske samfund med tilegnelse af dansk kultur, sprog og
verdier. Dermed sikres ogsa en hurtigere vej til beskaftigelse. Satspuljepartier-
ne er enige om at forlenge bevillingen med 4,0 mio. kr. drligt i perioden 2019-
2022. Venner Viser Vej vil fremadrettet have et storre fokus pa beskaftigelse,
og malgruppen udvides til ogsa at omfatte flygtninge og familiesammenforte,
der har boet lengere tid i Danmark, men stadig ikke har en reel tilknytning til
det danske samfund.

Partnerskaber mellem: kommuner og civilsamfundsaktorer: 1 satspuljeaftalen for 2017
blev der afsat i alt 6,5 mio. kr. 1 perioden 2019-2020 til etablering af partner-
skaber mellem kommuner, boligselskaber og foreninger i udvalgte, isolerede
og lukkede lokalmiljeer. Satspuljepartierne er enige om at afsatte yderligere 5,0
mio. kr. 1 2019 til initiativet som 1 hojere grad malrettes indsatsen mod fore-
byggelse og bekempelse af negativ social kontrol. Det samlede initiativ pa i alt
11,5 mio. kr. skal stotte etableringen af partnerskaber mellem kommuner og
civilsamfundsakterer i omrader med store udfordringer med negativ social
kontrol. De enkelte partnerskaber kan valge at inddrage lokale boligselskaber.
Det er en forudsztning for at fa stotte, at tilskudsmodtageren har et virke, der
er almennyttigt, kontinuerligt og baseret pa et demokratisk verdiszt, og at
midlerne anvendes til aktiviteter i overensstemmelse hermed.

Kirkernes Integrations Tieneste (KIT) modtager en arlig driftsbevilling fra satspul-
jen pa 3,0 mio. kr. i perioden 2017-2019 til det frivillige integrationsarbejde.
Satspuljepartierne er enige om, at KIT's driftsbevilling viderefores med 3,0
mio. kr. i 2020 med henblik pa fortsat at styrke og udvikle KIT's frivillige inte-
grationsarbejde. Videreforelsen giver KIT mulighed for at fortsxtte de igang-
satte aktiviteter samt ivarkseattelsen af nye initiativer med henblik pa at styrke
flyetninge og familiesammenfortes aktive deltagelse i samfundet gennem ud-
dannelse og arbejdsliv, engagement i foreninger og opbygning af sociale kom-
petencer. Som led i initiativet afszttes yderligere 0,4 mio. kr. 1 perioden 2019-
2020 til en ekstern evaluering af KIT's frivillige integrationsindsats.

Informationsindsats og opkvalificering af de frivillige radgivere i BorneTelefonen: Borns
Vilkar har siden 1987 drevet den anonyme radgivning BorneTelefonen, hvor
born kan ringe ind og tale med en frivillig radgiver om deres bekymringer eller
problemer. Satspuljepartierne er enige om at afsztte i alt 3,0 mio. kr. i perio-
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den 2019-2021 til Borns Vilkar til en oplysningsindsats malrettet etniske mino-
ritetsborn om BoerneTelefonens radgivningstilbud samt en rekrutteringsindsats
med henblik pa at rekruttere radgivere, der har erfaring med at arbejde med
etniske minoritetsborn. Satspuljepartierne er desuden enige om at afsatte yder-
ligere 1,0 mio. kr. i perioden 2019-2021 til opkvalificering af de frivillige i Bor-
neTelefonen og Borns Vilkar i ovrigt. Det vil styrke kompetencerne i forhold
til kontakten med minoritetsborn, der kan opleve sxrlige problemstillinger
som fx negativ social kontrol. Opkvalificeringen skal ruste de frivillige til bedre
at radgive denne gruppe samt henvise bornene til andre tilbud, hvor det er re-
levant.

Styrket vidensopbygning i samarbejde mellem Styrelsen for International Rekruttering og
Integration (SIRI) og RED-Safehouse: 1 nogle miljoer er der born, unge og voksne,
der udsaxttes for aresrelaterede konflikter og negativ social kontrol. I satspul-
jeaftalen for 2017 blev der afsat midler til en malrettet indsats for at udbrede
viden og kompetencer i forhold til forebyggelsen af @resrelaterede konflikter
og negativ social kontrol. Satspuljepartierne er enige om yderligere at styrke
arbejdet med at indsamle og formidle viden om omradet ved at styrke videns-
opbygningen i et samarbejde mellem SIRI og RED-Safehouse. Der afsattes i
alt 4,0 mio. kr. i perioden 2019-2022 til indsamling af data fra RED-Safehouse,
udarbejdelse af analyser med afsxt i de indsamlede data samt en malrettet
formidlingsindsats over for fagprofessionelle fx i forhold til problemstillinger
som tvangsxgteskaber og @resrelateret vold eller trusler.

National hotline mod ekstremisme og radikalisering: 1 satspuljeaftalen for 2015 blev
der afsat midler til etablering af en national hotline mod ekstremisme og radi-
kalisering, hvor forzldre, parorende, fagprofessionelle og andre, der har en
konkret bekymring for, at en person er i risiko for radikalisering, kan henven-
de sig. Satspuljepartierne er enige om at viderefore bevillingen med 0,8 mio.
kr. drligt 1 perioden 2019-2022. Som led i videreforelsen af hotlinen vil der
fortsat blive ivaerksat informationstiltag med henblik pa at udbrede kendskabet
til hotlinen.

Tabel 1
Prioritering af satspuljen for 2019 pa integrationsomradet

2019 2020 2021 2022 2019-2022
Mio. kr., 2019-pl
Flere kvinder med indvan-
drerbaggrund i beskaefti- 57 23,9 26,9 38,5 95,0
gelse
Partnerskaber mod negativ 5.0 : } } 50

social kontrol
Styrket vidensopbygning 1,0 1,0 1,0 1,0 4,0

BgrneTelefonen og minori-
tetsharn

Kirkernes Integrations
Tjeneste

Venner Viser Vej 4,0 4,0 4,0 4,0 16,0

1,0 14 1,6 - 4,0

0,2 3,2 - - 34
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National hotline mod

radikalisering og ekstre- 0,8 0,8 0,8 0,8 3,2
misme
| alt 17,7 34,3 34,3 44,3 130,6
Tabel 2
Administration i alt
2019 2020 2021 2022 2019-2022

Mio. kr., 2019-pl
Administrationsbidrag 0,3 0,3 0,3 0,3 1,2

lalt 0,3 0,3 0,3 0,3 1,2
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Bilag 6: Aftale om udmgntning af satspuljen for 2019-2022
vedrgrende helhedsorienteret indsats

Regeringen (Venstre, Liberal Alliance og Det Konservative Folkeparti), Socialde-
mokratiet, Dansk Folkeparti, Alternativet, Det Radikale Venstre og Socialistisk
Folkeparti har den 6. november 2018 indgéet aftale om udmentning af satspuljen
for 2019 vedrerende helhedsorienteret indsats.

Reserve til reform af helhedsorienteret indsats

Regeringen har prasenteret reformudspillet ”Sammen med borgeren — en hel-
hedsorienteret indsats”. Med reformen foreslar regeringen bla. en ny hovedlov,
der skal gore det muligt for kommunerne at tilbyde mere sammenhangende ind-
satser til borgere og familier med komplekse problemer. Satspuljepartierne er eni-
ge i ambitionen om, at borgere og familier med komplekse og sammensatte ud-
fordringer 1 langt hojere grad skal medes af en kommunal forvaltning, som i tet
samarbejde med borgeren tilrettelegger en helhedsorienteret og sammenhangen-
de indsats for at bringe borgeren tzttere pa at mestre eget liv og blive en del af
arbejdsmarkedet.

Partierne er endvidere enige om, at en helhedsorienteret og sammenhangende
indsats pa samme made er relevant for de allermest udsatte borgere pa kanten af
samfundet. Det er en malgruppe, hvis udsigter til at blive en del af arbejdsmarke-
det er meget usikre, og hvor fokus for indsatsen er pa at skabe kontakt og stotte
borgeren i at mestre social- og sundhedsrelaterede problemstillinger. Partierne er
derfor enige om — som en del af det videre arbejde — at belyse, hvordan der for
denne gruppe af borgere kan skabes mere sammenhzng i indsatsen, sa ogsa de far
bedre forudsztninger for at kunne mestre eget liv.

Der er pa den baggrund enighed mellem satspuljepartierne om at afsxtte en reser-
ve pa 15 mio. kr. 12019 og 30,3 mio. kr. arligt fra 2020 til 2022 til understottelse af
implementeringen af reformen.

Partierne inviteres i den kommende tid til forhandlinger om rammerne for refor-
men. Den konkrete udmontning af reserven fastlegges narmere, nar der forelig-
ger en aftale om reformindholdet. Regeringen vil desuden nedsatte en faglig fol-
gegruppe, som skal bidrage til at kvalificere arbejdet med den nye hovedlov, her-
under eventuelle samspilsproblemer i mellem siloerne.
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Bilag 7: Aftale om udmgntning af satspuljen for 2019-2022
vedrgrende videreudvikling af SOM

Regeringen (Venstre, Liberal Alliance og Det Konservative Folkeparti), Socialde-
mokratiet, Dansk Folkeparti, Alternativet, Det Radikale Venstre og Socialistisk
Folkeparti har den 11. oktober 2018 indgiet aftale om udmentning af satspuljen
for 2019 vedrorende videreudvikling af den Socialokonomiske Investeringsmodel

(SOM).

Videreudvikling af S&M

Satspuljepartierne er enige om at afsatte i alt 50 mio. kr. 1 perioden 2019-2022 til
videreudvikling af den Socialokonomiske Investeringsmodel (SOM) og grundlaget
for denne. De afsatte midler udmontes pa baggrund af et opleg fra Finansministe-
riet. Oplagget forelegges partierne bag satspuljen primo 2019 med henblik pa at
drofte det videre arbejde. Droftelserne finder sted under ledelse af finansministe-
ren.
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Bilag 8: Aftale om udmgntning af satspuljen for 2019-2022
vedrgrende Den Sociale Investeringsfond

Regeringen (Venstre, Liberal Alliance og Det Konservative Folkeparti), Socialde-
mokratiet, Dansk Folkeparti, Alternativet, Det Radikale Venstre og Socialistisk
Folkeparti har den 6. november 2018 indgéet aftale om udmentning af satspuljen
for 2019 vedrerende Den Sociale Investeringsfond.

Den Sociale Investeringsfond

Den Sociale Investeringsfond skal bl.a. bidrage til at udvikle og udbrede tidlige og
helhedsorienterede indsatser samt tiltrakke ny ekstern kapital til at lose udfordrin-
ger pa de storre vel-ferdsomrader. Fonden forventes vedtaget ved lov 1 2018.

Der er i forbindelse med satspuljeaftalen for 2018 afsat 50 mio. kr. hertil. Satspul-
jepartierne er enige om at afsatte yderligere 30 mio. kr. i 2019 hertil, som indsky-
des i fonden, nar lovgrundlaget mv. er pa plads.
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Satspuljer 2019 der kan sgges af kommunerne - Social- og
Sundhedsudvalgets omrader

Initiativ og
aktivitetsomrade

@konomi for indsatser,
mio. kr. (2019-pl)

2019 [ 2020 | 2021 | 2022

Beskrivelse

Bedre inddragelse af
mennesker med psykiske
lidelser og deres pargrende
gennem civilsamfundet - i
bilag nr. 45 (Handicap)

55| 20| 24| 25

Borger- og pargrendeinddragelse
er en afggrende del af indsatsen
for mennesker med psykiske
lidelser. Hver dag yder
civilsamfundet med mange
frivillige en stor forskel for
mennesker med psykiske
udfordringer og deres pargrende.
Der afseettes midler til en pulje,
som frivillige organisationer kan
sgge, evt. i samarbejde med
kommuner og regioner, til at
styrke patient/borger- og
pargrendeinddragelsen for
mennesker med psykiske lidelser.
Det kan eksempelvis vaere med
fokus pa egenmestring,
pargrendeundervisning og -
stgtte, programmer for foraeldre
til barn med psykiske
vanskeligheder mv.
Forvaltningens vurdering:
Forvaltningen gnsker ikke at sgge
puljen, idet der i stedet fokuseres
pa allerede igangsatte initiativer
pa handicapomradet.

Viden om og udbredelse af
peer-projekter - i bilag nr.
46 (Handicap)

6,0 5,0 3,5 6,5

Peers, dvs. mennesker med
brugererfaring, kan spille en unik
rolle over for andre mennesker
med psykiske lidelser med et
andet perspektiv end de
sundhedsprofessionelle. Der
afsaettes midler til, at der
udarbejdes et videnskatalog over
eksisterende erfaringer med
brugen af peers, som kan give
kommuner og regioner inspiration
til lokal forankring. Derudover
afsaettes der midler til en pulje til
lokal forankring og
implementering af peer-initiativer
pa baggrund af videnskataloget.
Forvaltningens vurdering:
Forvaltningen gnsker ikke at sgge
puljen, idet der i stedet fokuseres
pa allerede igangsatte initiativer
pa handicapomradet.




Udbredelse af headspace -
i bilag nr. 48 (Handicap)

21,5

11,7

12,0

12,3

Headspace er et abent, anonymt
og gratis radgivningstilbud til
bgrn og unge i alderen 12-25 3r. I
dag ligger headspace i 18 byer.
Der afszettes midler til oprettelse
af flere headspacecentre for at
sikre en bedre geografisk
dakning af headspace i landet.
Der afseettes forud for oprettelsen
af nye headspace centre midler til
en ekstern evaluering af
headspace, bade ift. effekten af
tilbuddet for den enkelte og
samfundet.

Forvaltningens vurdering:
Headspace er pr. 1. marts
etableret i kommunen og derfor
gnsker forvaltningen ikke at sgge
puljen.

Styrkelse af den tidlige,
forebyggende indsats i
kommunerne for psykisk
sarbare unge - i bilag nr.
50 (Handicap)

19,7

15,1

10,1

15,3

Mange bgrn og unge med
psykiske udfordringer har behov
for hjeelp og stgtte, men ikke
ngdvendigvis behandling i
sygehuspsykiatrien. Der afsaettes
midler til, at der udvikles
forebyggende kommunale tilbud
malrettet psykisk sarbare unge
fra 13-25 ar, samt forzeldre til
psykisk sarbare unge, der kan
have gavn af et forebyggende
tilbud. I takt med styrkelse af PPR
forventes det, at tilbuddene gger
fokus pa de 18-25 arige.
Tilbuddene skal vaere abne og
have en central koordinerende
funktion ift. gvrige relevante
tilbud i kommunen, psykiatrien,
pd ungdomsuddannelser, i
civilsamfundet m.v.
Forvaltningens vurdering:
Forvaltningen gnsker ikke at sgge
puljen, idet der i stedet fokuseres
pa allerede igangsatte initiativer
pa handicapomradet.

Strategisk omlaegning og
udvikling af indsatsen i
socialpsykiatrien - i bilag
nr. 55 (Handicap)

15,2

2,1

1,9

2,6

Antallet af mennesker, der far
hjeelp i socialpsykiatrien, er
steget, og deres udfordringer er
mere komplekse end fgr. Disse
mennesker har ofte gode
udviklingsmuligheder, hvis de far
stgtte og hjzelp af hgj kvalitet pa
det rette tidspunkt. Der afsaettes
midler til et partnerskab med to
til fire kommuner, som skal
udvikle og afprgve en samlet
model for omstillingen i
kommuner og tilbud. Dette




understgttes af en
investeringspulje, hvorfra
kommunerne kan sgge stgtte til
strategisk omlaagning af
indsatsen til at veere mere
recovery- og
progressionsorienteret, sa
omlagningen understgttes og
fremskyndes.

Forvaltningens vurdering:
Forvaltningen gnsker ikke at sgge
puljen, idet der i stedet fokuseres
pa allerede igangsatte initiativer
pa handicapomradet.

Sikre kvaliteten pa
socialpsykiatriens stgrste
ydelsesomradder - i bilag
nr. 56 (Handicap)

6,3

4,3

0,5

0,0

Der udarbejdes to szt nationale
anbefalinger for socialpsykiatriens
to stgrste ydelsesomrader —
botilbud og bostgtte. Der
afsaettes midler til udarbejdelsen
af et indsatskatalog om god
kvalitet pa botilbud med
beskrivelse af kerneelementer i
indsatsen samt understgttende
redskaber og metoder til
anvendelse pd landets botilbud.
Der afsaettes endvidere midler til
udvikling af faglige og
organisatoriske pejlemaerker for
kvaliteten i den
socialpaedagogiske bistand efter
servicelovens § 85 til borgere
med psykiske vanskeligheder. Der
gennemfgres en afdaekning af den
eksisterende viden samt
formidling af casebeskrivelser fra
8-9 kommuner med lovende
praksis. Der etableres en
arbejdsgruppe med fageksperter,
kommuner og andre relevante
ressourcepersoner, som med
afsaet i vidensafdaekningen og
casene udarbejder
pejlemaerkerne.

Forvaltningens vurdering:
Kommunernes naermere
involvering i indsatsen er uklar.
Forvaltningen gnsker dog ikke at
sgge puljen, idet der i stedet
fokuseres pa allerede igangsatte
initiativer pa handicapomradet.




Sammenhangende
indsatser imod ensomhed
og mistrivsel hos aldre - i
bilag nr. 81 (Sundhed og
Omsorg)

35,0

0,2

0,8

0,0

Der er afsat en pulje pa 35,0 mio.
kr., som kommuner, private
aktgrer eller civilsamfund kan
sgge til at sikre
sammenhangende indsatser
imod ensomhed og mistrivsel -
med seerlig fokus pa seldre
maend. Puljen kan eksempelvis
sgges mhp at videreudvikle
aktiviteter, indsats og projekter
der saerligt appellerer til aldre
maend i risiko for ensomhed,
mistrivsel eller selvmord. Puljen
kan ogsa sgges til at styrke
sammenhangen og bygge bro
mellem de forebyggende
hjemmebesgg og opfglgende
forebyggelsesindsatser. Der vil
blive set positivt pa projekter, der
har aeldre masnd som malgruppe,
og hvor der er medfinansiering.
Herudover er der afsat 1,0 mio.
kr. til opgaver i
Sundhedsstyrelsen.
Forvaltningens vurdering:
Forvaltningen finder puljen
interessant, idet forebyggelse af
ensomhed er et prioriteret
indsatsomrade pa zeldre- og
sundhedsomradet.

Feaellesskabspulje 2.0:
Ensomme
hjemmehjaelpsmodtagere
skal have mulighed for
civilsamfundsdeltagelse - i
bilag nr. 84 (Sundhed og
Omsorg)

4,7

8,1

8,3

0,0

Der er med satspuljeaftalen for
2018 afsat 28,3 mio. kr. som
kommuner kan sgge til
bekaempelse af ensomhed hos
hjemmehjaelpsmodtagere.
Midlerne anvendes til at tilbyde
ensomme
hjemmehjaelpsmodtagere et
feellesskabsklippekort - f.eks. til
ekstra hjzelp til ledsagelse eller
vejledning om kommunale eller
frivillige tilbud, som sigter mod at
Igfte aeldre ud af ensomheden. 8
kommuner fik i 2018 stgtte fra
puljen. Der er med
satspuljeaftalen for 2019-21 afsat
en pulje pd yderligere i alt 20,3
mio. kr. til faelleskabsklippekortet.
Herudover er der afsat 0,8 mio.
kr. til opgaver i
Sundhedsstyrelsen.
Forvaltningens vurdering:
Forvaltningen foreslar, at puljen
ikke sgges, da der allerede er
malrettede indsatser i gang for
denne malgruppe.




LYNGBY-TAARBAK
KOMMUNE

SENIORRADET

Hgringssvar af 11. marts 2019

Kommunen har bedt Seniorrddet om et hgringssvar vedrgrende udmgntning af
satspuljemidler for 2019 - prioritering af puleansggninger.

Seniorradet tager beslutningen til efterretning.

P& Seniorradets vegne

Bente Illum Hansen



LYNGBY-TAARBAK
KOMMUNE

SENIORRADET

Hgringssvar af 11. marts 2019

Kommunen har bedt Seniorradet om et hgringssvar vedrgrende udlan af
velfeerdsteknologiske hjzlpemidler pa Biblioteket.

Seniorradet tager beslutningen til efterretning.

P& Seniorradets vegne

Bente Illum Hansen



&

SUNDHEDS-
ALDREMINISTERIET

Bilag 4: Feelles skema til overfarsel af uforbrugte midler fra 2018 til 2019 en
veerdig &ldrepleje og bedre bemanding i &ldreplejen

Kommune:
Anmodning om overfarsel til 2019 en veerdig eldrepleje:

Anmodning om overfarsel til 2019 en bedre bemanding:

Tabel 1 Fordeling af midler som sgges overfart til 2019 fordelt pa omrader
Fordelingen skal angive, hvad midlerne vil blive brugt til i 2019

Kr.

En veerdig aldrepleje fordelt pa omrader:

Livskvalitet

Selvbestemmelse

Kvalitet, tvaerfaglighed og sammenhang i plejen

Mad og ernzring

En veerdig ded

Pargrende

Andet

Administration mv. en veerdig &ldrepleje

[ellellelleollelleollellelle)]

Sggt overfgrt i alt en veerdig eldrepleje

En bedre bemanding fordelt pa omrader:

Bedre bemanding i hjemmeplejen -750.000

Bedre bemanding pa plejehjem, plejecentre og 1.028.000
friplejeboliger

Administration mv. bedre bemanding -5.000

Sggt overfart i alt en bedre bemanding 273.000

Note: Midlerne skal fordeles pa overskrifterne og summe til det belgb, som
kommunen sgger overfart til henholdsvis en veerdig &ldrepleje og en bedre
bemanding i &ldreplejen i 2019.

BOKS 1 Forklaring vedr. anmodning om overfarsel af midler samt
redeggrelse for anvendelsen af midlerne i 2019

Hvorfor kunne midlerne ikke bruges i 2018, og hvad skal de

anvendes pd i 2019?

En veerdig &ldrepleje
Ingen overfarsel




Bedre bemanding i &ldreplejen

Lyngby Taarbak Kommune har i 2018 et mindreforbrug pa 273.000 kr., som
gnskes overfert til 2019.

Mindreforbruget henger hovedsagelig sammen med, at stillingerne farst er
blevet opnormeret og besat i lgbet af foraret 2018, idet kommunen farst i
februar2018 fik en udmelding fra ministeriet omkring puljen. Af de anvendte
midler er der anvendt feerre midler pa opnormering af timer hos allerede ansatte
end budgettet, idet det faktiske behov har vist sig mindre end farst antaget. Der
er derfor blevet plads til flere nyanszttelser end budgetteret i foraret 2018.

Lyngby Taarbzek Kommune gnsker at anvende de ekstra midler til midlertidige
personaleressourcer henover en travl sommerferieperiode pa 2 plejecentre.

Tabel 2 Fordeling af midler som sgges overfart til 2019 fordelt pa
udgifter/indteegter
Fordelingen skal angive, hvad midlerne vil blive brugt til i 2019

Kr.
En veerdig aldrepleje fordelt pa udgifter:
Legnudgifter (mere personale mhp. flere varme heander)
Kompetenceudvikling af personale
Anskaffelser
Andet
Administration mv. en vaerdig &ldrepleje
Sggt overfgrt i alt en veerdig &ldrepleje

[elellelelelle)

En bedre bemanding fordelt pa indsatser:

Nye medarbejdere -1.126.000
Opjustering af arbejdstiden for eksisterende 1.404.000
medarbejdere

Administration mv. bedre bemanding -5.000
Sggt overfart i alt en bedre bemanding 273.000

Note: Midlerne skal fordeles pa overskrifterne og summe til det belgb, som
kommunen sgger overfart til henholdsvis en veerdig &ldrepleje og en bedre
bemanding i aldreplejen i 2019.

BOKS 2
Bekraftelse overfarsel

Det bekraftes, at midlerne anvendes inden for forméalet X
en veerdig &ldrepleje og en bedre bemanding i eldreplejen i 2019
(Seet kryds)




LYNGBY-TAARBAK
KOMMUNE

SENIORRADET

Hgringssvar af 11. marts 2019

Kommunen har bedt Seniorradet om et hgringssvar vedrgrende overfgrsel af
midler fra puljen Bedre bemanding.

Seniorradet tager beslutningen til efterretning.

P& Seniorradets vegne

Bente Illum Hansen



Mgdedato den 27.2.2019

Svar fra MED-udvalget pa Plejecenter Virumgard vedrgrende forslag til omlaegning af 18 demens
plejeboliger beliggende i Hus C Irismarken 2, til somatiske plejeboliger.

Omlaegningen planlaegges til at ske over 3 ar.

Omlagningen vil betyde et mindre rammebudget pa kr. 48.000 i 2019, kr. 95.000 i 2020 og kr. 148.000 i
2021 og fremover

En sadan omlaegning giver mulighed for en bedre personalemaessig ressourceudnyttelse pa Virumgard
plejecenter og samtidig have en positiv effekt pa ventelisten til en plejebolig, da kapaciteten bedre udnyttes.

Det er MED-udvalgets medlemmers klare overbevisning, at det kan have en positiv effekt pa ventelisten og
ikke mindst pa de gener som den enkelte borger muligvis ma opleve, ved ikke at kunne modtage d@gnpleje
ndr dette er kraevet. Det er ligeledes udvalgets klare holdning, at det er gavnligt for skonomien at boligerne
er udlejet.

MED-udvalget mener ogsd, at det kan have personalemaessige ressource-fordele ved en sGdan Igsning.
MED-udvalget er enige i, at beliggenheden ikke er optimal for beboere med demens
MED-udvalget peger pd, at boligerne i C9 (demensafdelingen) ikke har altan som boligerne i C13.

Der kan vaere medarbejdere, der i dag er ansat i C, demensafdelingen, som gnsker at flytte til en anden
demensafdeling pa Plejecenter Virumgadrd ved vakancer. Dette vil selvfglgelig blive imgdekommet.

Der er en bekymring for de medarbejdere, som bevidst har valgt specialet demens.

Hvad hvis der ikke kommer stillinger til dem pd de eksisterende demensafdelinger? Skal de sG acceptere
somatikken? Veelger de at rejse til andre plejecentre, sa vi mister nogle gode medarbejdere

Der vil ligeledes vzere en Ignnedgang, da medarbejderne ikke vil vaere berettiget til demenstillaeg og da der
vil ske et vist gkonomisk traek i budgettet, heller ikke er penge til at give andet tillaeg i kompensation.

Sdfremt behovet for demensboliger endrer sig pG et senere tidspunkt, vurderer forvaltningen det er mere
hensigtsmeessigt, at en afdeling i hovedhuset omdannes til en demens afdeling, bl.a. pga. atriumgadrden.

Det er MED-udvalget bekendt at der for fa ar siden er udarbejdet et overslag over, hvad det kraevede hvis
eksempelvis A-husets ene afdeling skulle aendres til demensboliger.

Pga. forhallen og afdelingernes beliggenhed og, i perioder, store trafik af hjemmeplejens medarbejdere og
andre samarbejdspartnere, sk@nnes det ikke at vaere oplagt til dette formal, hvis behovet skulle opsta igen,
med mindre der nedlaegges boliger.

MED-udvalget spgrger ind til, om det er muligt at revurdere nogle af de borgere som stdr pd ventelisten til
somatiske afdelinger. Der er en oplevelse af, at en del af de borgere som visiteres til somatiske afdelinger,
har kognitive og adfaeerdsmeaessige udfordringer som muligvis kunne rummes bedre i afdelinger for demens.



LYNGBY-TAARBAK
KOMMUNE

SENIORRADET

Hgringssvar af 11. marts 2019

Kommunen har bedt Seniorradet om et hgringssvar vedrgrende forslag om
omlagning af plejeboliger fra demensegnede til somatiske boliger.

Seniorradet finder det afggrende, at den fremtidige struktur indebaerer, at somatiske
og demensafdelinger holdes adskilt.

P& Seniorradets vegne

Bente Illum Hansen
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Lyngby-Taarbaek Kommune er en
demensvenlig kommune, hvilket blandt
andet betyder, at kommunen deltager i
Demensrummet.

Demensrummet arbejder ud fra
fokusomraderne i "Den Nationale
Demenshandlingsplan 2025" som er;
Tidlig opsporing og kvalitet i udredning
og behandling, bedre kvalitet i pleje,
omsorg og rehabilitering, stette og
rddgivning til parerende til mennesker
med demens, demensvenlige samfund
og boliger, @get videns- og
kompetenceniveau.

| Demensrummet videndeles og
udvikles med eksperter samt sparres
med andre kommuner for at kvalificere
demensomradet.

"Tilbud og indsatser pa demens-
omradet” er en samling af tilbud og
indsatser pa demensomradet i Lyngby-
Taarbaek Kommune, der skal sikre
borgernes og deres parerendes
velbefindende bedst muligt.

"Tilbud og indsatser pa demens-
omradet” er udviklet pa baggrund af
projekt "Handleplan for demens-
omradet 2015-2018", som er
gennemfert og evalueret i 2018.

Tilbud og indsatser pd demensomrddet

Lyngby-Taarbak Kommunes tilbud og
indsatser pa demensomradet skal
bidrage til at skabe et sammen-
haengende forlgb fra den ferste tid i
hjemmet til den sidste tid pa
plejecentret. Hvilket giver tryghed for
borgere med demens og deres
pargrende i alle faser af sygdommen.

Lyngby-Taarbaeek Kommune gnsker
med denne folder, at informere
borgere med en demenssygdom og
deres parerende, samt ledere og
medarbejdere pa =ldreomradet, om
kommunens tilbud og indsatser.

For yderligere information og kontakt-
oplysninger se www.ltk.dk/demens.

Tilbud og indsatser begynder fra den
tidlige fase af sygdommens opstéen til
den sidste tid af borgerens liv.
Indsatserne er inddelt i tvaergaende
indsatser og fem fortlgbende faser.

www.ltk.dk/demens



Lige nu lever cirka 87.000 danskere
med en demenssygdom. | Lyngby-
Taarbaek Kommune ligger andelen af

Borgere med demens
eller demenslignende symptomer

Lyn g bY'Taarb& k KO mmune borgere over 65 ar over lands-
gennemsnittet. Kommunen forventes
<49 50-59 60-69 70-79 80-89 20+ Alder derfor ikke at opleve en lige sa
e markant stigning i gruppen af aldre
reretnaenee borgere, og dermed heller ikke sa hgj
LS gere, og J
FRRRPRARGH en stigning i antallet af borgere med
TRRRRRRRNn demens, som i resten af landet. Et
Teeneennmn . . .
TTITITIEY estimat fra Nationalt Videnscenter for
Kvinder RARERAEEL Demens viser, at der i 2018 er 1.074
° %g:g:ggggg TITIITEL] borgere med demensiLyngby-
Mzend ’n‘ pee  peeffaRRed Taarbaeek Kommune.
HHHHH Kommunens demensteam har pr. 1.
TTFTT maj 2018 kontakt med ca. 700
borgere med demens eller demens-
lignende symptomer, hvoraf ca. 70 %
er udredt for en demenssygdom.
P o :
TTFITITTIT Formalet med kommunens tilbud og
AR indsatser er at bidrage til sterst mulig
HHHHH livskvalitet og tryghed for borgere
LI med demens og deres pargrende i
1 Lyngby-Taarbaek Kommune. Tilbud og
pleje til borgere med demens skal
_________ samtidig tilrettelaegges pa en sadan
e made, at den enkelte bor
LA : gers
f L | alt ressourcer, behov og ensker
2 10 29 124 313 229 707 tilgodeses.
Tilbud og indsatser pd demensomrddet 4 www.ltk.dk/demens



Tvaergaende tilbud og indsatser

Samarbejde med og informationer til borgere og parerende
Mal: At borgere med demens og deres pargrende oplever nem adgang til relevante informationer om demens.
At modvirke psykisk udbraendthed, isolation og ensomhed blandt de parerende til demente.

At de pargrende anerkendes som en vigtig ressource og oplever at blive understattet i rollen som pargrende, ogsa nar borgeren kommer pa plejecenter.

Organisering af demensomradet
Mal: At gge livskvaliteten for borgere med demens og deres pargrende, ved at organisere ressourcerne pd demensomradet med afsat i "den personcentrerede

omsorgsmodel”.

Implementering og forankring af personcentreret omsorg
Mal: At ledere og medarbejdere har relevante kompetencer, sa de mestrer de forskellige demensfaglige problemstillinger og leverer omsorg og pleje, der lever op

til det politisk besluttede.

Indsatser i de fem faser

Den tidlige fase ved
sygdommens opstaen i
hjemmet

Mal: Tidlig kvalificeret
indsats, sa borgere med
demens og deres pargrende
lzengst muligt kan opretholde
deres fysiske og psykiske
ressourcer til handtering af
hverdagen i hjemmet.

o-b

o

Tilbud og indsatser pd demensomrddet

——0—0—0

Tiden i hjemmet
i takt med
sygdommens udvikling

Mal: At tilbyde aktiviteter og optimal statte til

borgere og deres pargrende, sa de fortsat
kan handtere hverdagen i hjemmet.

Tiden pa
plejecentret

Overgangen
til plejecenter

Mal: At
overgangen til
plejecenter bliver
sa nensom og tryg
som muligt for
bade borgere og
pargrende.

Mal: At borgere oplever
plejecentret som deres hjem.

_QQ
E
H BE

Den sidste
tid

Mal: At skabe et
trygt miljg, sa
borgere og deres
pargrende oplever
en vardig afsked.

www.ltk.dk/demens



TVZARGAENDE INDSATSER

Samarbejde med og information til
borgere og parerende

Mal:

At borgere med demens og deres pargrende oplever nem adgang til relevante informationer om demens.
At modvirke psykisk udbraendthed, isolation og ensomhed blandt de parerende til demente.

At de pargrende anerkendes som en vigtig ressource og oplever at blive understottet i rollen som parerende,
ogsa nar borgeren kommer pa plejecenter.

Oplysning om demens pa
kommunens hjemmeside.

Vejledning/radgivning i hjemmet
af demensteamet efter behov.

Mulighed for aflastning:

Op til 12 timer i hjemmet/mdr.
for samboende parerende.
Aflastningsplads til borgere med
demens en uge hver fjerde uge.

Paregrendegruppe for aegtefaller
til hjemmeboende borgere med
demens ledet af demensteamet.

Arlig demensdag for borgere og
deres pargrende med det formal
at dele erfaringer og viden og for
at nedbryde tabuer om
sygdommen.

Tilbud og indsatser pd demensomrddet

Arligt oplysningsmede om
demens pa Stadsbiblioteket.

Mulighed for at drefte daglig-
dagen med ledelsen en gang om
maneden ved "aben der" til
ledelsen.

Abent Hus-arrangementer pa
tvaers af alle afdelingerne pa de
enkelte plejecentre.

Temameder for parerende pa
plejecentrene med fagligt
indhold to gange arligt.
Temamederne tilrettelaegges ud
fra parerendes gnsker og i
overensstemmelse med
vaerdigrundlaget fra

"den personcentrerede
omsorgsmodel” (se side 10).

Pargrendegruppe pa tveers af

alle plejecentre. Gruppen skal

vaere med til at give forslag og
input til "det gode aldreliv".

Pargrendevejleder, som
radgiver og vejleder individuelt

og i grupper.

Husmeader afholdes pa de
enkelte afdelinger pa
plejecentrene to gange arligt for
at planleegge
afdelingsarrangementer mv.

Felgegruppe af parerende til de
fortsatte tilbud og indsatser pa
demensomradet.

Pargrendeaften i Seniorugen for
pargrende i kommunen.

Frivillige tilbud

"Pusterummet”
- et netvaerk for pargrende til
borgere med demens.

Onsdagscafé for borgere med
demens og deres pargrende.

Madklub for pargrende til
borgere med demens.

Andagtsmiddag.

Aldresagen 60+

Lokale statteforeninger

www.ltk.dk/demens



Organisering af demensomradet

TVZARGAENDE INDSATSER

Mal: At oge livskvaliteten for borgere med demens, og deres parerende, ved at
organisere ressourcerne pa demensomradet med afsat i "den personcentrerede

omsorgsmodel”.

Der er 172 demensegnede
boliger -heraf 5 demensboliger-
til borgere med demens pa
Lyngby-Taarbak Kommunes
plejecentre.

Demensindsatsen er bl.a.
organiseret ved et demensteam
bestaende af en demens-
koordinator og flere demens-
kontaktpersoner.
Demensteamet felger den
enkelte borger, og dennes
paregrende fra ferste kontakt til
borgeren der.

Demensteamet er organiseret
som en ekspertgruppe, som i
perioder kan vejlede, radgive og
stgtte medarbejderne i forhold
til sveere adfaerdsforstyrrelser
hos borgere med demens.

Tilbud og indsatser pd demensomrddet

Lyngby-Taarbaek Kommune
arbejder ud fra et flles
demensgrundlag med afsaet i
"den personcentrerede
omsorgsmodel” (se side 10).

Indsatser

Der uddannes Igbende
personale til et demens-
ressourceteam i hjemmeplejen
med saerlige kompetencer inden
for demens.
Demensressourceteamet skal
fortrinsvis varetage omsorgs-
arbejdet i hjem, hvor borgerne
har en demens- sygdom.

Plejepersonale i hjemmeplejen
og pa traeningsenhederne og
plejecentrene uddannes lgbende
i personcentreret omsorg.

Der uddannes Igbende szrlige
ressourcepersoner pa alle
plejecentre. Ressource-
personerne far kompetencer til
at radgive deres kolleger med
dagligdagens spergsmal i
demensarbejdet og i
udarbejdelse af paedagogiske
handleplaner.

www.ltk.dk/demens



Implementering og forankring af

fremadrettede indsatser

Mal: At ledere og medarbejdere har relevante kompetencer, sa de mestrer de forskellige
demensfaglige problemstillinger og leverer omsorg og pleje, der lever op til det politisk

besluttede.

Alle nye medarbejdere i
hjemmeplejen, pa
treeningsenhederne og pa
plejecentrene far AMU-kurset
"Omsorg for personer med
demens” pa fem dage, specielt
tilrettelagt efter Lyngby-
Taarbaek Kommunes behov.

Ressourcepersoner op-
kvalificeres gennem to dages
kommunikationskursus.

Der uddannes lebende syge-
plejersker i diplom i demens.

Tilbud og indsatser pd demensomrddet

Implementering og forankring af personcentreret omsorg

Lebende implementering af
vaerktejer fra projekt Fremfaerd/
Aldre, hvor der er blevet
arbejdet med nudging, som
hjeelp til at bryde med
vanetaenkning.

Malrettet arbejde med
borgernes livshistorie,
eventuelt i samarbejde med de
pargrende, pa alle afdelinger.

Arbejde med socialpadago-
giske handleplaner, som
udarbejdes, nar der er behov
for saerlig paedagogisk fokus.

TVZARGAENDE INDSATSER

www.ltk.dk/demens



Organisering

-

Leder af
hjemmeplejen

Afdelingsleder
Demessygeplejerske

Demens
ressourceteam

Basispersonale

Plejecentre

Plejecenterleder
Afdelingsleder

Demessygeplejerske
Ressourcepersoner

Basispersonale

Tilbud og indsatser pd demensomrddet

Traeningscenterleder
Afdelingsleder
Demessygeplejerske

Demens
ressourceperson

Basispersonale

TVZARGAENDE INDSATSER

' ™\
Aktivitetsomradet

Afdelingsleder

Aktivitets-
medarbejdere

Afdelingsledere og sygeplejersker
skal understotte demensindsatsen
gennem arbejdet med person-
centreret omsorg, brug af livshistorie
og paedagogiske handleplaner.

Ressourcepersoner skal hjelpe
deres kolleger i dagligdagens arbejde
med personcentreret omsorg.

Demensressourceteamet skal
varetage omsorgsarbejdet ud fra den
personcentrerede omsorgsmodel i
hjem, hvor borgeren har en
demenssygdom.

Basispersonalet skal varetage pleje
og omsorg med udgangspunkt i den
personcentrerede omsorgsmodel.

Demensteamet er et stottekorps,
som stotter og vejleder omkring
sveere adfaerdsproblemer hos
borgere med demens. De stotter op
om udarbejdelse af paedagogiske
handleplaner og har taet samarbejde
med borgere og parorende i eget
hjem.

www.ltk.dk/demens



Den personcentrerede

omsorgsmodel

Personcentreret pleje og omsorg
indebaerer, at det er mennesket
med demens, mere end
demenssygdommen, der saettes
i centrum, og at plejen tager
udgangspunkt i borgerens egen
oplevelse af virkeligheden.

Ideerne bag personcentreret pleje og
omsorg er udviklet af den engelske
psykologiprofessor Tom Kitwood.

Personcentreret pleje og omsorg
sigter mod at forsta adfaerd og
eventuelle symptomer ud fra
borgerens perspektiv og dermed
gere pleje og plejemilje personligt
og individuelt.

Plejen og omsorgen er blandt
andet baseret pa viden om
borgerens livshistorie, vaner,
veerdier, behov, gnsker og
praeferencer.

Dialog om livshistorie

Tilbud og indsatser pd demensomrddet
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INDSATSER | DE FEM FASER

Den tidlige fase ved sygdommens
opstaen i hjemmet

Tilbud

Demensteamet statter og radgiver
borgere med demens og deres
pargrende/netvaerk.

Radgivningen tager afsaet i den
enkeltes vaerdinormer, livshistorie
og aktuelle situation. Samtaler
afholdes kontinuerligt gennem
hele sygdomsforlgbet.

Mulighed for hjemmepleje efter
geldende visitationsregler.

Mulighed for op til 12 timers
aflastning i hjemmet pr. maned for
samboende pargrende.

Vandreklub - et visiteret tilbud for
borgere med demens, som kan ga

minimum 5 km. uden hjalpemidler.

Hovedsagen - et visiteret dagtilbud
for borgere med
hukommelsesbesveer eller en
senhjerneskade. Fokus pa
dagligdags-aktiviteter inde som
ude.

Mulighed for aflastningsplads til
borgere med demens en uge hver
fijerde uge.

Mulighed for at tale med en
pargrendevejleder.

Tilbud om lan af gps.

Kommunikationshjelpemidler
- elektronisk kalender.

Pargrendetilbud se side 6.

Kurset "Hverdagen med demens”
for mennesker, der lever med en
demenssygdom, og deres
pargrende.

Mal: Tidlig kvalificeret indsats, sa borgere med

demens og deres pargrende l2ngst muligt kan

opretholde deres fysiske og psykiske ressourcer til

handtering af hverdagen i hjemmet.

<.

1

Tilbud og indsatser pd demensomrddet
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P Tiden i hjemmet i takt med
sygdommens udvikling

Demensteamet stotter og radgiver
borgere med demens og deres
pargrende/netvaerk.

Radgivningen tager afsaet i den
enkeltes vaerdinormer, livshistorie
og aktuelle situation. Samtaler
afholdes kontinuerligt gennem
hele sygdomsforlgbet.

Vandreklub - et visiteret tilbud for
borgere med demens, som kan ga
minimum 5 km. uden hjalpemidler.

Hovedsagen - et visiteret dagtilbud
for borgere med
hukommelsesbesveer eller en
senhjerneskade. Fokus pa

dagligdagsaktiviteter inde som ude.

Samvarsgrupper - et visiteret
dagtilbud, hvor borgere med
demens mgdes i trygge rammer i
naturskent omrade.

Tilbud om lan af gps.

Tilbud og indsatser pd demensomrdadet

Mulighed for hjemmepleje efter
geldende visitationsregler.

Mulighed for op til 12 timers
aflastning i hjemmet pr. maned for
samboende parerende.

Mulighed for aflastningsplads til
borgere med demens en uge hver
fjerde uge.

Mulighed for at tale med en
pargrendevejleder.

Mulighed for udflugter for
hjemmeboende borgere med
demens og deres pargrende to
gange arligt.

Nye relevante velfaerds-
teknologiske hjelpemidler
inddrages lebende i hverdagen.

Kommunikationshjaelpemidler -
elektronisk kalender.

Pargrendetilbud se side 6.
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Overgangen
til plejecenter

Tilbud

Demensteamet radgiver og statter
borgere med demens og deres
paregrende i at traeffe beslutningen
om det rette tidspunkt at flytte pa
plejecenter.

Tilbud om besag i hjemmet af en
medarbejder fra plejecenter for
indflytning, sd medarbejderen far
et kendskab til borgerens liv,
livshistorie og de fysiske rammer
for borgerens liv.

Borgere med demens og deres
pargrende tilbydes at besage
plejecentrene sammen med en
demenskontaktperson.

INDSATSER | DE FEM FASER

Mal: At overgangen til plejecenter bliver
sa forudsigelig og tryg som muligt for
bade borgere og parerende.

3

Tilbud og indsatser pd demensomrddet

13 www.ltk.dk/demens



Tiden pa

plejecentret

Tilbud

Indflytningssamtale med fokus pa
en gensidig forventnings-
afstemning mellem plejecenter og
beboere samt deres pargrende.

Opfelgende samtale ca. fire uger
efter indflytningen.

Beboere med demens og deres
pargrende tilbydes mulighed for
en bred seng for at imedekomme
et eventuelt gnske om fysisk
naervaer.

Plejecentrene arbejder med
hjemlighed i faellesarealerne via
aktiv inddragelse af beboere og
pargrende.

Der er mulighed for at drefte
dagligdagen med ledelsen en
gang om maneden ved "dben der"
til ledelsen.

Aktiviteter som for eksempel;
sociale og fysiske aktiviteter,
sansehaver, musikterapi,
reminiscenslokale, -kasse og
-aktiviteter, erindringsdans samt
sl og dukker.

Der er besegshunde pa alle
plejecentre.

Den enkelte beboer tilbydes flere
forskellige meningsskabende
aktiviteter tilpasset borgere med
demens.

Mulighed for cykelturi
plejecentrenes Rickshaw.

INDSATSER | DE FEM FASER

Mal: At beboere og parerende oplever

plejecentret som deres hjem.

Tilbud og indsatser pd demensomrddet
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Den sidste
tid

Tilbud

Palliativ pleje, sa beboeren kan
forblive pa plejecentret i den
sidste tid.

Pargrende har mulighed for at
overnatte i den udstraekning, der
er behov for det.

Der er udarbejdet en vejledning
til, hvordan medarbejderne skal
handtere den svaere samtale om
daeden.

Plejecentrets personale tilbyder
en udflytningssamtale til
parerende ca. en maned efter

dadsfald.

INDSATSER | DE FEM FASER

Mal: At skabe et trygt miljo, sa borgere og
deres parerende oplever en vaerdig afsked.

Tilbud og indsatser pd demensomrddet
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Punkt 19
En styrket indsats vedr. forebyggelse af ensomhed (Beslutning)

Resumé

Der er i forbindelse med Finansloven for 2019 afsat 100 mio. kr. arligt i 2019-22 til
forebyggelse af ensomhed. Med en forventet fordeling pa 1,078 % til Lyngby-Taarbaek
Kommune, er midlerne til kommunen estimeret til at udggre 1.078.000 kr. arligt.
Forvaltningen forelaegger forslag til anvendelse af de tildelte midler forelgbigt for 2019 og
2020.

Indstilling

Forvaltningen foreslar, at

1. der anvendes 1.078.000 kr. arligt i 2019 og 2020 til de skitserede indsatser, som
midlertidigt finanseres af kassen indtil, finanslovsmidlerne er udmgntet

2. safremt udmgntningen af finanslovsmidlerne afviger fra 1.078.000 kr. tilpasses budget i
ansldet regnskab.

Sagsfremstilling

Hver 4. dansker over 65 ar fgler sig ofte eller en gang imellem ugnsket alene. Ensomhed og
social isolation kan fgre til mindsket livskvalitet. En forebyggende indsats er vaesentlig for at
undgd, at ensomhed bliver en vedvarende fglelse, der pavirker den enkelte zeldres sociale,
psykiske og fysiske helbred i negativ retning.

Allerede i dag arbejdes der pa zeldre- og sundhedsomradet med forebyggelse af ensomhed pa
forskellige mader. Pa plejecentre og i hjemmeplejen er bl.a. tilbud som klippekort og
omsorgsbesgg samt uvisiterede og visiterede aktivitetstilbud, som understgtter denne
dagsorden. I forhold til seniorer uden tilknytning til kommunen har de seneste 3rs aeldreuge
(nu omdgbt til senioruge) ogsd haft dette fokus qua ugens formal om at understgtte
netveerksdannelse og sociale fallesskaber.

De sidste ar har Lyngby-Taarbaek Kommune desuden med tilskud fra Sundhedsstyrelsen haft
en seerlig indsats for borgere tilknyttet hjemmeplejen. Her har der bl.a. veeret fokus pa
opsporing af ensomhed, samarbejder med foreninger, frivillige og Rustenborghuset samt
kommunikation omkring tilbud i kommunen - i kommunalt, forenings og frivilligt regi. Projektet
slutter til sommer, hvor der ogsa vil forelaegge en evaluering, som Social- og
Sundhedsudvalget vil blive praesenteret for.

P& baggrund af de sidste ars erfaringer foresl|ar forvaltningen, at der i fgrste omgang
igangseettes en indsats i 2019-2020, der omfatter:

en brobyggerfunktion og ekstra ressourcer til aktivitetscentrene

omsorgsbesgg i hjemmeplejen

intensiveret samarbejde med Aldresagen og Rustenborghuset om besggsvenner
aftaler om konkrete samarbejdsprojekter med Rgde Kors og Elderlearn.

Brobyggerfunktionen, ekstra ressourcer i aktivitetscentrene og omsorgsbesgg
Brobyggerfunktionen far ansvar for at forebygge og afhjeelpe ensomhed hos hjemmeboende
borgere. Den omfatter en indsats pa tveers af hjemmeplejen, aktivitetsomradet,
frivillighedsomradet og civilsamfundet. Hensigten er at etablere et taet formelt samarbejde
mellem disse omrader. Funktionen bliver en ressource i hjemmeplejen, hvor brobyggerne far
til opgave at:

Supervisere personalet i opsporing og dokumentation af ensomhed

Statte borgere, der har behov for en social indsats fx i kommunens aktivitetscentre
Supervisere personalet i aktivitetscentrene ift. at aktivere de nye borgere
Varetage livshistoriske caféer
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Forvaltningen antager, at den ggede aktivitet i opsporing af ensomhed og andre sociale behov
medfgrer, at flere borgere deltager i aktiviteter pa centrene. Der er derfor ogsa behov for
ekstra personaleressourcer i aktivitetscenterne til at Igfte opgaven. Endvidere forventes den
ggede opsporing af ensomhed at skabe et behov for flere omsorgsbesgg fra hjemmeplejens
medarbejdere.

Eksterne samarbejder

Forvaltningen foreslar, at kommunen styrker samarbejdet med Rgde Kors og Elderlearn i
forhold til borgere, der ikke kan komme ud af deres eget hjem, men har brug for en social
indsats, der er kendetegnet ved en en-til-en-relation.

Samarbejde med Rgde Kors

Samarbejdet med Rgde Kors om en besggsven-ordning har vist sig, at efterspgrgslen pa
besggsvenner er stgrre end omfanget af besggsvenner. Der skal derfor rekrutteres
besggsvenner. Opslag pa frivilligjob.dk og facebook har endnu ikke resulteret i flere
besggsvenner. Rgde Kors har foresldet at etablere et pilotprojekt "online besggsvenner" i et
forsgg pa at rekruttere flere besggsvenner. Rgde Kors rekrutterer og organiserer de frivillige til
pilotprojektet, ligesom de vurderer deres egnethed som online besggsven. Kommunens
medarbejdere opsporer aldre, som falder indenfor malgruppen. Der estimeres med ca. 10
eldre borgere i 2019.

Elderlearn

Som en del af det igangvaerende projekt “Nye faellesskaber i Naeeromradet", der er finansieret
af midler fra Sundhedsstyrelsen, samarbejder forvaltningen med "Elderlearn” frem til medio
2019 om et pilotprojekt, hvor ensomme zldre borgere matches med sprogstuderende
udlaendinge. Det szerlige i denne ordning er, at den sldre - udover at fa en besggsven - bliver
mentor for et andet menneske. Dette kan reducere oplevelsen af ensomhed og styrke
oplevelsen af meningsfuldhed. Aftalen er, at Elderlearn rekrutterer ti deltagere fra sprogskoler
og matcher dem med ti sldre. Elderlearn arrangerer og deltager selv i det fgrste mgde,
ligesom de Igbende evaluerer de enkelte forlgb. Gar et forlgb i std, forsgger Elderlearn at fa
det aktiveret eller finde et nyt match. Elderlearn udarbejder en midtvejsstatus og en feerdig
rapport efter seks maneder.

Indsats 2021-2022
Forvaltningen foresldr, at der i 2. halvar 2020 tages stilling til en eventuel justering eller
omprioritering af indsatsen i 2021-2022.

National interesse for det projekt "Nye faellesskaber i naeromr8der”

Sundhedsstyrelsen har vist stor interesse for resultater fra kommunens projekt "Nye
feellesskaber i naeromradet”. Det geelder szerligt arbejdet med livshistoriske fortaellinger.
Projektlederen for projektet har holdt et opleeg i Videncenter for Vaerdig Aldrepleje om visioner
for og resultater fra dette arbejde. P& den baggrund udarbejder Konsulentfirmaet
Antropologerne en eksemplarisk case til inspiration til andre kommuner.

Lovgrundlag

I Finansloven for 2019 star der om "Bekaempelse af ensomhed, tab af livsmod, sorg og
selvmord". "Regeringen og Dansk Folkeparti er enige om at understgtte kommunernes arbejde
med at opspore ensomme zldre og bekaeampe ensomhed, tab af livsmod, sorg og selvmord
blandt zeldre borgere, herunder med inddragelse af civilsamfundet. Som led i initiativet aendres
bekendtggrelsen om vaerdighedspolitikker for aeldreplejen, s& der indfgres en forpligtigelse for
kommunerne til at beskrive i deres veerdighedspolitikker, hvordan ensomhed blandt zeldre
borgere bekaempes. Der afszettes 100 mio. kr. arligt i perioden 2019-2022. Midlerne udmegntes
til kommunerne som et szertilskud pa baggrund af ngglen i tilskuds- og udligningssystemet for
udgiftsbehovet pa seldreomradet.
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Sundheds- og seldreministeriet har 22. januar 2019 i en mail til forvaltningen praeciseret, at
tilfgjelsen af det nye omradde "Bekeempelse af ensomhed” indebaerer, at kommunalbestyrelsen
skal behandle og indarbejde omradet som en del af kommunens veaerdighedspolitik senest den
31. december 2019. Herefter skal omradet "Bekeempelse af ensomhed” behandles, vedtages
og offentligggres sammen med de 6 gvrige omrader inden for det fgrste ar i den kommunale
valgperiode.

@konomi

Der er i forbindelse med Finansloven for 2019 afsat 100 mio. kr. arligt i 2019-22 til
forebyggelse af ensomhed. Med en forventet fordeling pa 1,078 % til Lyngby-Taarbaek
Kommune, er midlerne til kommunen estimeret til at udggre 1.078.000 kr. Midlerne for 2019
vil blive udmgntet som bloktilskud i juni 2019.

Brobyggerfunktionen er estimeret til 50 timer pr. uge. svarende til en arlig udgift pa 630.000
kr. i 2019-2020.

Ekstra ressourcer til aktivitetscenteret er estimeret til at udggre ca. 25 timer pr. uge svarende
til en arlig udgift pd 278.000 kr. i 2019-2020.

Ressourcer til omsorgsbesgg er estimeret til 50.000 kr. arligt i 2019-2020.

deltagende borgere, ti til besggsvennerne samt én til at administrere de andre). Derudover
sim-kort og dataunderstgttelse.

Samarbejdet med Elderlearn er estimeret til at udggre en arlig udgift pa 30.000 kr. i 2019-
2020. Prisen pr. match ved forlaengelse medio 2019 er 1.500 kr. pr. match for et 6 maneders
forlgb. Der er sdledes lagt op til to forlgb arligt af ti borgere.

Der er med forslaget lagt op til, at der fgrst i 2. halvar 2020 tages stilling til udmgntning af de
midler, der er afsat i 2021-2022.

Tabel til bevillingsmaessige a&ndringer:

Overskrift Udvalg / 2019 2020 2021 2022 2023 | Varig?
Aktivitetsomrade

Brobyggerfunktion | SSU/Sundhed 630 630 0 0 0 Nej
og Omsorg

Ekstra ressourcer | SSU/Sundhed 278 278 0 0 0 Nej

til og Omsorg

aktivitetscentret

Ressourcer til SSU/Sundhed 50 50 0 0 0 Nej

omsorgsbesgg og Omsorg

Samarbejde med SSU/Sundhed 90 90 0 0 0 Nej

Rgde Kors og Omsorg

Elderlearn SSU/Sundhed 30 30 0 0 0 Nej
og Omsorg

I alt (kassen) 1.078 1.078 0 0 0 Nej

(2019 P/L-niveau, t. kr.)
Der forventes at Lyngby-Taarbaek Kommune efterfglgende bevilges midler via DUT-systemet,

som derefter gar i kassen. Evt. difference reguleres pd Aktivitetsomrade Sundhed og Omsorgs
ramme, saledes at kassen holdes neutral i forhold til denne sag.
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Beslutningskompetence
Kommunalbestyrelsen.

Beslutning

Social- og Sundhedsudvalget, den 5. februar 2019

Ad 1-2) Anbefalet, idet der konstateres at indsatserne virker, dog sdledes at indsatserne kan
justeres pa baggrund af den planlagte evaluering.

(C) tog forbehold.

Supplerende sagsfremstilling
Forvaltningen har udarbejdet et uddybende notat (bilag) vedrgrende:

1. Baggrund for forslaget (igangvaerende projekt vedr. forebyggelse af ensomhed, som er
finansieret af puljemidler fra Sundhedsstyrelsen).

2. Erfaringer fra det igangvaerende projekt.

3. Uddybning af det fremlagte forslag til fremadrettet indsats.

4. Uddybning vedr. gvrige igangveerende tiltag for at forebygge ensomhed.

Som det fremgar af sagen, udmgntes midlerne over bloktilskuddet. Kommunen kan derfor
veelge at prioritere midlerne til andre formal, s laenge kommunen falger bekendtggrelsen om
at udvide vaerdighedspolitikken med et afsnit om, hvordan der arbejdes med ensomhed - og i
gvrigt arbejder med de beskrevne indsatser.

Bekendtggrelsen om vardighedspolitikker for sldreplejen samt orienteringsbrev, der er
modtaget 30. januar 2019, er ogsa bilagt sagen.

Pkonomiudvalgsmgdet, den 21. februar 2019
Ad 1-2) Tilbagesendes til SSU.
Bilag
e Uddybende notat til supplerende sagsfremstilling

¢ Bekendtggrelse om vaerdighedspolitikker for aeldreplejen
e Orienteringsbrev andring af veerdighedsbekendtggrelsen (ensomhed som nyt tema)

48



Bilag vedrgrende gkonomien i de anbefalede indsatser.

Der er i forbindelse med Finansloven for 2019 afsat 100 mio. kr. arligt i 2019-22 til
forebyggelse af ensomhed. Med en forventet fordeling pa 1,078 % til Lyngby-Taarbaek
Kommune, er midlerne til kommunen estimeret til at udggre 1.078.000 kr. Midlerne for 2019
vil blive udmgntet som bloktilskud i juni 2019.

Brobyggerfunktionen er estimeret til 50 timer pr. uge. svarende til en arlig udgift pa 630.000
kr. i 2019-2020.

Ekstra ressourcer til aktivitetscenteret er estimeret til at udggre ca. 25 timer pr. uge svarende
til en arlig udgift pa 278.000 kr. i 2019-2020.

Ressourcer til omsorgsbesgg er estimeret til 50.000 kr. arligt i 2019-2020.

Samarbejdet med Rgde Kors: Deltagende borgere, ti til besggsvennerne samt én til at
administrere de andre). Derudover sim-kort og dataunderstgttelse, 90.000 kr.

Samarbejdet med Elderlearn er estimeret til at udggre en arlig udgift pa 30.000 kr. i 2019-
2020. Prisen pr. match ved forlaengelse medio 2019 er 1.500 kr. pr. match for et 6 maneders
forlgb. Der er sdledes lagt op til to forlgb arligt af ti borgere.

Der er med forslaget lagt op til, at der fgrst i 2. halvar 2020 tages stilling til udmgntning af de
midler, der er afsat i 2021-2022.

Tabel til bevillingsmaessige s&ndringer:

Overskrift Udvalg / 2019 2020 2021 2022 2023 | Varig?
Aktivitetsomrade

Brobyggerfunktion | SSU/Sundhed 630 630 0 0 0 Nej
og Omsorg

Ekstra ressourcer | SSU/Sundhed 278 278 0 0 0 Nej

til og Omsorg

aktivitetscentret

Ressourcer til SSU/Sundhed 50 50 0 0 0 Nej

omsorgsbesgg og Omsorg

Samarbejde med SSU/Sundhed 90 90 0 0 0 Nej

Rgde Kors 0og Omsorg

Elderlearn SSU/Sundhed 30 30 0 0 0 Nej
0g Omsorg

I alt (kassen) 1.078 | 1.078 0 0 0 Nej

(2019 P/L-niveau, t. kr.)

Der forventes at Lyngby-Taarbaek Kommune efterfglgende bevilges midler via DUT-systemet,
som derefter gar i kassen. Evt. difference reguleres pa Aktivitetsomrade Sundhed og Omsorgs
ramme, saledes at kassen holdes neutral i forhold til denne sag.



LYNGBY-TAARBAK
KOMMUNE

SENIORRADET

Hgringssvar af 11. marts 2019

Kommunen har bedt Seniorradet om et hgringssvar om en styrket indsats vedr.
forebyggelse af ensomhed - Genforelaggelse.

Seniorradet fastholder udtalelsen fra mgdet den 4. februar 2019:

Seniorradet finder, at de foresldede initiativer er for traditionelle og anbefaler, at man
finder nogle nye aktiviteter at stgtte.

Seniorradet finder, at civilsamfundet bgr udnyttes lang bedre, og at der isser ggres
brug af frivillige og private foreninger.

Seniorrddet vil gerne opdateres om de konkrete resultater.

P& Seniorradets vegne

Bente Illum Hansen



LYNGBY-TAARBAK KOMMUNE

Samarbejdsaftale mellem
Lyngby-Taarbaek Kommune og Frivilligcenter & Selvhjzelp

Lyngby-Taarbaek

Indledning

Med udgangspunkt i Lyngby-Taarbaek Kommunes strategi for frivillighed og medborgerskab, har
aftalen til formal at beskrive de overordnede vilkar, rammer og retningslinjer for samarbejdet
mellem Lyngby-Taarbaek Kommune og Frivilligcenter og Selvhjaelp Lyngby-Taarbaek.

Samarbejdsaftalen traeder i kraft fra 2016. Den evalueres arligt mellem Frivilligcentrets bestyrelse
og Lyngby-Taarbaek Kommune.

Formal med samarbejdet
Frivilligcenter og Selvhjzlp Lyngby-Taarbaek er en forening af foreninger, som repraesenterer og
understatter det lokale frivillige sociale engagement ved:

- atvere bindeled mellem medlemsforeningerne, samt mellem foreningslivet bredt og
kommunen, og mellem foreninger og borgere, der enten gnsker at engagere sig frivilligt
eller at ggre brug af foreningernes tilbud om stgtte og aktiviteter.

- atveere igangseetter, koordinator og inspirator for lokale ideer og projekter, der
indebaerer en frivillig social indsats

- atvaere medested og kontaktpunkt mellem de enkeltpersoner, foreninger, organisationer
og andre grupper, der udfgrer en frivillig indsats i Lyngby-Taarbak kommune.

Frivilligcentret bidrager til at udmgnte Lyngby-Taarbaek Kommunes strategi for frivillighed og
medborgerskab samt den kommende handleplan for strategien og er en vasentlig aktgr og
samarbejdspartner for Lyngby-Taarbak Kommune i forhold til at understgtte og udvikle den
frivillige sociale indsats i hele kommunen pa tvaers af frivilligomradet.

Lyngby-Taarbaek Kommune og Frivilligcenter & Selvhjaelp Lyngby-Taarbaek forpligter sig til at
arbejde for et baeredygtigt samarbejde baseret pa tillid og respekt. Der afholdes to arlige
dialogm@der mellem frivilligcentret og kommunen.

Indholdet i samarbejdet
Frivilligcenter & Selvhjalp Lyngby-Taarbaek og Lyngby-Taarbaek Kommune betragter det som en

feelles opgave at:

o igangsaette og facilitere aktiviteter og handlinger inden for strategien for frivillighed og
medborgerskab

e fremme fokus p3, viden om og synlighed omkring frivillighed

e skabe rammer for nytaenkning og innovation omkring frivillighed

e bidrage til at etablere netveaerk pa tvaers af hele frivilligomradet

e stille lokaler til radighed for alle, jf. brugeraftale for Rustenborgvej 2A

e skabe fora for ideer og udvikling af aktiviteter
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e radgive vedrgrende samarbejde mellem frivillige og kommunale institutioner/cpgaver
| forlzengelse af Samarbejdsaftalen indgar Lyngby-Taarbak Kommune og Frivilligcentret hvert ar
en arsplan for samarbejdet omkring konkrete initiativer og aktiviteter pa frivilligomradet for det
pagaldende ar. Arsplanen indeholder ogsa en oversigt over kommunens tilskud til Centret for det
pagaldende ar.

Frivilligcenter og Selvhjaip Lyngby-Taarbaeks roller, opgaver og ansvar

Frivilligcenter og Selvhjeelp Lyngby-Taarbaeks kerneydelser er:
e Foreningsservice

Frivilligrekruttering

Netvaerksdannelse

Social vejviser — vejen til hjalp

Projektvugge

Synlighed/PR/Events

Videnscenter om det frivillige engagement

Potentiel udvikling og udvidelse af Frivilligcentrets rolle, ansvar og opgaver

Frivilligcentrets ressourcer afhanger af stgrrelsen af grundbevillingen fra Socialministeriet, det
kommunale driftstilskud, og af hvilke pulje- og fondsmidler Frivilligcentret formar at skaffe.
Derfor rummer samarbejdsaftalen, udover de ovenfor beskrevne kerneopgaver, en raekke
pejlemaerker for udvikling og udvidelse af Frivilligcentrets rolle og opgave, som realiseres hvis og i
takt med, at der er ressourcer til det og bestyrelsen i Frivilligcentret vurderer den konkrete
opgave fglger Frivilligcentrets strategi i gvrigt:

e |Initiere og lede projekter malrettet specifikke grupper af socialt udsatte, hvor der et
saerligt behov dels, fordi der ikke findes foreninger pa omradet, dels fordi der ikke er
ressourcer i de enkelte foreninger til at saette dem i gang.

e Udvide fokus fra foreningsfrivillighed til uorganiseret frivillighed i mere uformelle netvaerk
og grupper og i én-til-én—frivilligheden, hvor borgere yder direkte hjzalpe til hinanden
udenom etablerede foreninger og grupper, og understgtte behov i denne sammenhang.

e Udvide relationer og samarbejde med erhvervslivet, bade for at synligggre og udvikle det
frivillige sociaie arbejde, og for at fremme og understgtte lokale virksomheders sociale
ansvar.

Frivilligcentrets ledelse og organisering
Frivilligcentret er en politisk og religigst neutral selvstaendig forening, der blev stiftet i 2003.
Frivilligcentret ledes af en bestyrelse og bestyrelsen ansatter centerets leder, i overensstemmelse

med Frivilligcentrets vedtaegter.

Vedizgter og vedtaegtssendringer besiuttes pa Frivilligcentrets generalforsamling og sendes til
Lyngby-Taarbaek Kommunes Kommunalbestyrelse til orientering.
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Frivilligcenter og Selvhjaelp Lyngby-Taarbaek aflaegger hvert &r en drsberetning med et revideret
arsregnskab omfattende det foregaende &rs aktiviteter. Regnskabet skal vaere attesteret af
statsautoriseret eller registreret revisor. Regnskabet sendes til Lyngby-Taarbzek Kommune efter
afholdt generalforsamling. Dog senest den 30. april.

Lyngby-Taarbak Kommunes rolle og ansvar

Lyngby-Taarbaek Kommune anerkender og understgtter, at Frivilligcenter og Selvhjalp Lynghby-
Taarbzaek er en central aktgr pa det frivillige sociale omrade og betragter Frivilligcentret som en
vaesentlig samarbejdspartner for Lyngby-Taarbaek Kommune.

Kommunal kontaktperson

Frivilligcentret har samarbejdsmaessige relationer til mange i den kommunale administration. De
konkrete indsatser koordineres og prioriteres gennem den kommunale frivilligkonsulent, som
bidrager til at understgtte udviklingen af samarbejdet mellem Lyngby-Taarbaek Kommune og
Frivilligcentret.

Oplysning

Lyngby-Taarbaek Kommune orienterer om det frivillige arbejde pa kommunens hjemmeside,
herunder link til Frivilligcentret. Samtidig forpligter kommunen sig til at orientere om
Frivilligcentrets arbejde til de kommunale institutioner.

Lokaler og drift

Frivilligcentret er etableret ud fra midler p& Finansloven. Social- og Indenrigsministeriet bevilger
arligt et tilskud pa 350.000 kr. til Frivilligcentret under forudsaetning af, at Kommunen som
minimum matcher tilskuddet, jf. vejledning fra Ministeriet for Bgrn, Ligestilling, Integration og
Sociale Forhold til ansggning om stgtte til grundfinansiering for etablerede frivilligcentre FL
§15.13.28.90.

Lyngby-Taarbaek Kommune giver i 2016 Frivilligcentret et tilskud pa 550.000 kr. | dette belgb
indgar vaerdien af huslejen pa 120.000 kr. til lokaler, som kommunen stiller til radighed for
Frivilligcentret. Herudover afholder Kommunen udgifter til forbrug af el, vand og varme samt til
renggring og affaldshandtering i huset, jf. brugeraftale for Rustenborgvej 2A.

Sterrelsen af Kommunens driftstilskud til Frivilligcentret fastszettes i forbindelse med vedtagelsen
af de arlige budgetter.

Ikrafttraeden og genforhandling
Samarbejdsaftalen traeder i kraft fra Social- og Sundhedsudvalgets vedtagelse den 10.02 2016 og
galder indtil videre.

Aftalen kan opsiges af begge parter med et skriftligt varsel pa 3 maneder til udgangen af
kalenderaret,
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Retningslinjer for tildeling af 818-midler i Lyngby-Taarbaek Kommune

Ifglge Serviceloven 818 skal kommunerne samarbejde med frivillige sociale organisationer og fore-
ninger. Kommunerne skal hvert ar afszette et belgb til statte af frivilligt socialt arbejde. Rammerne
for samarbejdet fastleegges af den enkelte kommune.

Hensigten med servicelovens 8§18 er at styrke samspillet mellem kommunerne pa den ene side og
det frivillige sociale arbejde pa den anden side. Endvidere er hensigten, at kommunen kender de
indsatser, der faktisk finder sted i frivillig regi for at sikre et godt samspil med de offentlige sociale
tilbud i kommunen.

Lyngby-Taarbaek Kommune har fastlagt falgende kriterier og procedurer for samarbejdet.

Regler for ansggning om § 18-statte

Der er ansggningsfrist en gang om aret, den 15. september. Alle ansggninger behandles i Center
for Politik og Strategi. Der foretages hvert ar en ny samlet vurdering ud fra det konkrete ansggerfelt
og der udarbejdes forslag til indstilling. Den endelige indstilling behandles pa Social- og Sundheds-
udvalgets mgde i december, og alle ansggere kan forvente svar pa deres ansggning i starten af
januar.

Der skal anvendes Lyngby-Taarbaek Kommune ansggningsskema, som er tilgeengeligt 2 maneder
for ansggningsfristen. Ansggere, der ikke anvender ansggningsskemaet, kommer ikke i betragt-
ning. Ansggninger, der modtages efter ansggningsfristens udlgb, kommer ikke i betragtning.
Foreninger far bevilget midlerne med den klausul, at de efterfglgende afleverer et regnskab, som
godkendes af forvaltningen.

Hvordan du ansgger

For at komme i betragtning er det en betingelse, at ansggningsskemaet er fyldestggrende og ud-
fyldt korrekt. Malgrupper og betingelser for ansggning, se afsnittene herunder.

Malgrupper for frivilligt socialt arbejde i Lyngby-Taarbeek Kommune

| udgangspunktet kan alle frivillige foreninger og organisationer, hvis malgruppe ligger inden for det
frivillige sociale omrade komme i betragtning til § 18 stette. Det er i hgj grad malgruppen for aktivi-
teten, der er med til at afgere, om den ligger indenfor det frivillige sociale omrade.

Malgruppen er overordnet set borgere i Lyngby-Taarbaek, der har brug for hjeelp og stette, herun-
der:

brugere af patient- og handicap-foreninger,
misbrugere,

udsatte bgrn, unge og eeldre,

borgere med etnisk minoritetsbaggrund,

PN



5. brugere af humaniteere foreninger,
6. brugere af netveerks- og selvhjeelpsgrupper samt
7. pargrende til borgere i malgruppe 1 til 4.

Fire centrale betingelser skal veere opfyldt

At den frivillige indsats er kernen i det beskrevne projekt

At tilskuddet fungerer som stgtte til den specifikt frivillige indsats og understgtter den frivilli-
ge indsats til fordel for fortrinsvist borgere i Lyngby-Taarbsek Kommune

At foreningen, gruppen eller aktiviteten er lokalt forankret i Lyngby-Taarbsek Kommune. En
ansggning anses som lokalt forankret hvis 1) foreningen har hjemme i Lyngby-Taarbaek
Kommune, eller 2) aktiviteten fysisk foregar Lyngby-Taarbaek Kommune, eller 3) det kan
sandsynligggres at aktiviteten er malrettet mod Lyngby-Taarbaek-borgere, f.eks. gennem
lokale oplysningsaktiviteter

At malgruppen for aktiviteterne ligger indenfor den definerede malgruppe for det frivillige
sociale arbejde i Lyngby-Taarbaek Kommune

Ved behandlingen veegter vi ogsa formalet

At den frivillige sociale aktivitet understgtter det nationale charter for samspil mellem den
frivillige verden og det offentlige samt Lyngby-Taarbaek Kommunes strategi for frivillighed
og medborgerskab

At den frivillige sociale aktivitet er med til at fordre et godt lokalt samspil med de offentlige
sociale tilbud og med de gvrige frivillige sociale aktiviteter

At den frivillige sociale aktivitets formal er at engagere Lyngby-Taarbaek Kommunes borge-
re og skabe gode sociale netveerk for borgere, der har brug for hjeelp og statte

At den frivillige sociale aktivitet har til hensigt at komme et betydeligt antal Lyngby-Taar-
baek-borgere til gode, eller at aktiviteten udfylder et behov for en mindre gruppe borgere,
der ellers ikke tilgodeses med andre tilbud

Hvad yder vi statte til?

Konkrete sociale aktiviteter for brugere udfart af frivillige

Aktiviteter, der understgtter den frivillige sociale indsats. Det kan handle om transport, IT og
kontorartikler samt om rekruttering, kvalificering, supervision og fastholdelse af frivillige in-
klusive kurser og sociale arrangementer

Lgbende driftstilskud

Udviklingsprojekter, der f.eks. etablerer nye samarbejdsrelationer mellem forskellige typer
af foreninger eller mellem foreninger og kommunen, lokale arbejdspladser eller virksomhe-
der, involverer nye grupper af borgere som frivillige, eller pa anden made udfordrer de tradi-
tionelle rammer for det frivillige sociale arbejde. Dette kan eksempelvis veere via en partner-
skabsaftale

Social- og Sundhedsudvalget prioriterer hvilke sociale aktiviteter, der skal have stgtte ud fra kriteri-
erne for 818-stgtten samt hvilke der gar en betydelig forskel for borgerne i kommunen. De sgger at
finde en god lokal balance i forholdet mellem at stgatte til fornyelse og til en kontinuerlig indsats.
Den enkelte frivillige organisation eller forening har ikke et krav pa at fA kommunal statte, heller



ikke selvom den har veeret stgttet gennem en arreekke. Det betyder ogsa, at ansggerne ikke kan
veere sikker pa at fa det fulde ansggte belagb, selvom ansggningen opfylder alle kriterierne for §18-
stgtten.

Under behandling af ansggningerne vurderer udvalget arligt, om der er behov for et gkonomisk loft
pa, hvor meget der kan sgges til konkrete poster sa som eksempelvis supervision.

Hvad yder vi IKKE statte til

e Lgnmidler til lsbende foreningsdrift og administration eller til brugerrettede aktiviteter og
ydelser

e Huslejetilskud

¢ Organisationer/klubber, som modtager tilskud i henhold til Servicelovens § 79

e Brugerrad, pargrendebestyrelser og borgerforeninger, der er tilknyttet en offentlig institu-
tion, medmindre aktivitetens formal kommer andre til gavn end institutionens egne brugere,
eller aktiviteten er indgaet som et samarbejde med en frivillig social forening

o Landsdaekkende foreninger, medmindre de er aktive og/eller har en lokal afdeling i Lyngby-
Taarbaek Kommune

Revision og evaluering

Nar aktiviteten er afsluttet eller senest 1. maj, skal der indsendes regnskab for anvendelse af mid-
lerne. Ved tilskud over 20.000 kr. skal en af foreningen udpeget revisor godkende regnskabet.
Ubrugte midler skal ved arets udgang tilbagebetales til Lyngby-Taarbsek Kommune, eller der skal
ansgges om tilladelse til at overfgre midlerne til neeste regnskabsar. Ansaggningen stiles til frivillig-
konsulenten pr. brev eller mail.

Ansggningen skal indeholde en beskrivelse af:

1. hvilke aktiviteter midlerne er bevilget til i det forgangne og
2. hvilke aktiviteter midlerne gnskes brugt til i det nye ar
3. begrundelse for, hvorfor midlerne gnskes overfart

Overfgrslen godkendes efter falgende principper:

e Forvaltningen har kompetence til at godkende ansggninger om overfgrsler under 10.000
kr., hvor midlerne gnskes anvendt til en tilsvarende aktivitet, som midlerne blev bevilget til.

e Social- og Sundhedsudvalget godkender ansggninger om overfarsler over 10.000 kr.

e Social- og Sundhedsudvalget godkender alle overfarsler, hvor midlerne gnskes anvendt til
en anderledes aktivitet end den, som midlerne blev bevilget til.

Underskud kan som udgangspunkt ikke overfgres til naeste ar, men ma daekkes af foreningen selv,
medmindre der gives seerlig dispensation.

Evaluering af § 18-statte

Der skal indsendes en evaluering af aktiviteterne, som tilskuddet er anvendt til. Der skal anvendes
evalueringsskemaet neden for, og Social- og Sundhedsudvalget og forvaltningen vurderer Igbende
disse for at fa et indtryk af effekten af den gkonomiske statte. Evalueringerne giver mulighed for at



fa et indblik i de enkelte foreningers arbejde og udfordringer samt at fglge udviklingen indenfor det
frivillige sociale arbejde lokalt. Den skriftlige evaluering suppleres ved arlige dialogmgader.

Hvis | har modtaget stgtte gennem § 18, skal | indsende en evaluering af, hvordan stgtten er an-
vendt.

Evalueringsskemaet skal indsendes sa snart aktiviteten er afsluttet eller senest i marts aret efter
foreningen har modtaget statten.

Indsendes der ikke bade evalueringsskema og regnskab for stgtten, kan jeres forening ikke sgge
om § 18 stgtte aret efter.

Akutpulje

Der er mulighed for at sage opstartsstatte til nye foreninger eller grupper eller stgtte til akut opstae-
de initiativer.

Akutpuljen har ingen ansggningsfrist, men kan sgges lgbende hele aret. Der er ca. 25.000 kr. i
akutpuljen. Der kan sgges et tilskud pa maks. 5.000 kr.

Ansggninger stiles til frivilligkonsulenten pr. brev eller mail. Ansggninger behandles af forvaltnin-
gen. Nar aktiviteten er afsluttet eller senest ved udgangen af det efterfalgende ar, skal der i lighed
med resten af puljen indsendes bade et foreningsregnskab og et evalueringsskema.
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hvor min kaereste ogjeg hol-
dertilivoresdejlige sommer-
hus. Vi skalog male, gore hele
huset rent, klippe giurs og
hark. Sartte det hele i stand
igen efter den harde sinter.
Der skal selvfglgelig ogsa
soles pi stianden og Ixades
en heldel.*

Mikkel Nielsen
Veerlgse

mJeg har eksamener, mate-
matik i denne uge og i naeste
ugedansk.Jeg skal ogsi for-
berede mig pi noget engelsk
og fransk. Iransk er sveert at
tale, men nemt at forsta. Jeg
girpiGlostrup Gymnasium,
hvorjeggiri 10.klassc.Pifre-
dagfylder minsgster22irog
min laisfamiliekommer.*

Celine Christiansen
Hellerup

«Jegskal rilfestmed mitung-
domslindsholdihindboldom
fredagen. Jegspillet professio-
nelhandbold og har spdictdel
i 1b ar i Nykgbing fabler Pi
sgndag skaljeg have en spille-
aften sammen med tre senilt-
det. N&rsi modes skal ti spille
et nyt breetspil ogsi harvien
knnkuiTcnccidet.”

Karina Soya
Gentofte

«Jeg skal pa atbejde her i Mr.
Harris, hvor jeg har arbejdet
siden 19Si. Det jo konform-
tionstider, s& der bliver solgt
meget finttej somskjorterog
bluser. Jegelsker mit arbejde.
Hvis nettet ovettager salg af
tgj.satrutjeg,alungdommen
bliveropton. forsactderintet
sorialrmere*
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