Senior & Sundhedsudvalget
Budgetforslag til B 2023-26

2

Bemcerkning vedr. 1. behandling af det

Forslag 2023 2024 2025 2026 administrative budgetforslag
SSU-CSSP-OPO1 Korrekt budget i hiemmeplejen 5.000 5.000 5.000 5.000
SSU-CSSP-RO1 @get samarbejde mellem plejehjem -1.000 -1.000 -1.000 -1.000
SSU-CSSP-R02 @get brug af velfcerdsteknologi 0 -1.000 -2.000 -3.000
SSU-CSSP-R03 Systematisk inddragelse af rehabilitering -2.000 -2.000 -3.000 -3.000
SSU-CSSP-R04 Reduktion af tilbud om forebyggende

hjemmebesag -500 -500 -500 -500
SSU-CSSP-R0O5 Hiemmehjcelp til udvalgte celdreboliger flyttes

fra udekarende hjemmepleje fil ncerliggende plejehjem -500 -500 -500 -500
SSU-CBU-R06 Individuelt indkald hos tandplejen -90 -90 -90 -90
SSU-CBU-R07 Reduktion af telefonbetjening -50 -50 -50 -50
SSU-CBU-R08 Feerre madegange pd Familieivoerkscetter hold -32 -32 -32 -32
SSU-CBU-R09 Sundhedspcedagogisk aktiviteti 1. klasse

nedtones -28 -28 -28 -28
SSU-CBU-R10 Reduktion af filbud om sundhedsaktivitet og

screening af eleveri 4. klasse -72 -72 -72 -72
Total for Senior & Sundhedsudvalget 728 -272 -2.272 -3.272

Side 1 af 21




Forslag til Opdrift - Fagudvalg Budget 2023-2024

Forslagets navn Korrekt budget i hiemmeplejen

Forslagets nr.: SSU-CSSP-OPO1

Politisk udvalg: Fagcenter: Funktion: Kontaktperson
Senior & Center for Social, | 5.30.26, 5.30.38 Morten Just
Sundhedsudvalget Sundhed & Pleje

Beskrivelse af forslaget:

| forbindelse med vedtagelsen af Budget 2022-2025 blev der indarbejdet en
bufferpulie pd& 5 mio. kr. til at understatte arbejdet med at skabe balance i den
kommunale hjemmeplejes gkonomi.

Senior & Sundhedsudvalget (SSU 7.12.2021, pkt. 146) og sidenhen
@konomiudvalget (GK 15.12.2021, pkt. 265) godkendte frigivelsen af bufferpulien i
2022. Til Budget 2023 — 2026 er disse penge indarbejdet i demografimodellen og
dermed varigt en del af hiemmeplejens budget.

| forbindelse med sagen til SSU og @K blev de forskellige forudsoetninger for
budgetbehovet gennemgdet.

Sagen beskrev p& den baggrund to scenarier for hiemmeplejens budgetbehov i
2022:

e scenarie 1 baserede sig pd& den aktuelle sygefraveersprocent for 2021 pd
9,7% og en stigning i antallet af visiterede timers hjemmepleje pd 1,7% ift.
2021 (svarende fil den demografiske udvikling). Baseret pd disse
forudscetninger skulle budgettet forhgjes med 11,1 mio. kr. (dvs. 6,1 mio. kr.
udover de 5 mio. kr. i bufferpuljen) i 2022 for at skabe balance mellem, hvor
meget hiemmepleje, der visiteres til borgerne | Faxe Kommune og
ressourcerne i hiemmeplejen.

e scenarie 2 baserede sig omvendt pd en forventning om en reduktion i
sygefravceret til 6% og et aktivitetsniveau, som skulle forblive p& 2021 niveau
(det vil sige, at antallet af visiterede timer i 2022 skulle svare til antallet af
visiterede timer i 2021 p& trods af flere celdre). Baseret pd disse
forudscetninger skulle budgettet tilfares 5,7 mio. kr. i 2022 (dvs. 0,7 mio. kr.
udover de 5 mio. kr. i bufferpuljen).

Implementering af BUM model for hiemmeplejen og gennemgang af forventet
regnskab i april 2022 (jf. pkt. 75 pd dagens dagsorden) viser at forudscetningerne
for budget 2022 svarer til scenarie 1. Det vil sige med et budgetbehov i 2022, der
er ca. 6 mio. kr. hgjere end det afsatte budget inkl. de 5 mio. kr. i bufferpuljen.
Zndringen i visiterede timers hiemmepleje er fra 2021 til 2022 og p& grund af
corona i 1. kvartal 2022 er sygefravceret i hiemmeplejen endnu ikke reduceret
voesentligt i forhold til 2021.

P& den baggrund fremloegger administrationen dette opprioriteringsforsilag om
varig forhgjelse af hiemmeplejens budgetramme med yderligere 5,0 mio. kr. om
dret, s@ledes at budgettet modsvarer til de faktiske forhold i hjemmeplejen.
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Center for Social, Sundhed & Pleje arbejder fortsat fokuseret p& at nedbringe
sygefraveeret og har en forventning om at kunne nedbringe sygefravceret i
hjiemmeplejen fra og med 2. kvartal 2022. Dette er indarbejdet i det skennede

budgetbehov,

2023 2024 2025 2026
Udgift (kr.) (fortegn: +) 5.000.000 5.000.000 5.000.000 5.000.000
- Heraf serviceudgifter 5.000.000 5.000.000 5.000.000 5.000.000
Resultat (kr.) 5.000.000 5.000.000 5.000.000 5.000.000

Borger- og virksomhedsrelaterede konsekvenser

Med tilfgrelse af 5 mio. kr. arligt vil der voere sammenhoeng mellem antallet af visiterede
ydelser i hiemmeplejen og de ressourcer, der er afsat i hiemmeplejen. P& den méde vil
hjemmepleje f& bedre betingelser for at kunne give borgeren den visiterede hjcelp pd en
veerdig og faglig kompetent méde.

Administrative konsekvenser

Afledte konsekvenser (f.eks. merudgifter andetsteds, mindre indtcegter, konsekvenser for vedtagne politikker)

Sammenhceng til gvrige forslag
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Budgetreduktionsforslag — Fagudvalg Budget 2023-2026

Forslagets navn @get samarbejde mellem plejehjem
Forslagets nr.: SSU-CSSP-RO1

Politisk udvalg: Fagcenter: Funktion: Kontaktperson
Senior & Sundhedudvalget| CSSP Morten Just

Beskrivelse af forslaget - hvordan bidrager cendringerne til en budgetreduktion:

Kommunen har 9 plejehjem, heraf 8 kommunale og 1 selvejende. Plejehjemmene tildeles
budget p& baggrund af en tildelingsmodel, til dag-, aften- og nattevagter, sygeplejerske,
aktivitetsmedarbejder osv. Med mindre antallet af beboere cendres markant i lzbet af

dret, kender det enkelte plejehjem budgettet for hele dret og kan planlcegge ud fra det.

Sammenligner vi regnskabsresultaterne for de forskellige plejehjem kan vi se, at der er stor
forskel p& hvad det koster at drive en plads pd det ene plejehjem fremfor det andet. Det
kan der veere mange drsager til, fx de fysiske rammer, en periode med scerligt
plejekrcevende borgere, hajt sygefraveer der kroever vikardoekning eller lignende, men
en del af forskellen kan ogsé forklares med, at nogle plejehjem har en anden og bedre
mdde at gere tingene pd - fx omkring indkab og vagtplanicegning. Ved at udbrede
disse erfaringer pd tveers af plejehjemmmene er der potentiale for samlet set at kunne drive
kommunens plejehjem pd& en mere effektiv méde.

Derudover er der ogsd et potentiale for yderligere og toettere samarbejde mellem
plejehjemmene. Et forslag til samarbejde pé tvoers kunne voere oprettelse af et
vikarberedskab. | dag er man ansat pd ét bestemt plejehjem, og kun meget sjceldent
udldnes medarbejdere fil et andet plejehjem. Plejehjemmene anscetter ogsd hver iscer
vikarer, eller rekrutterer vikarer fra vikarbureauer. Ved at oprette et vikarberedskab med
3-5 medarbejdere fra hvert plejehjem, som anscettes til at arbejde pé tveers af
plejehjemmene, kan plejehjemmene hjcelpe hinanden ved behov. Beboerne vil mgde
flere kendte ansigter og fcerre vikarer.

Forslaget lyder pd at plejehjemmene gennem mere tvcergdende samarbejde kan
effektivisere opgaver og lcere af hinanden sa alle plejehjem drives bedst muligt til glcede
for bdde ansatte og beboere. Hvilke cendringer der med fordel kan ske pd det enkelte
plejehjem vil variere fra sted til sted. Plejehjemmenes samlede ramme er ca.141 mio. kr.,
heraf forventes det, at der kan effektiviseres for 1 mio. kr. om &ret.

2023 2024 2025 2026
@konomisk potentiale (kr.) (fortegn:-) | -1.000.000 | -1.000.000 | -1.000.000 | -1.000.000
- Heraf serviceudgifter -1.000.000 | -1.000.000 | -1.000.000 | -1.000.000

Driftsinvesteringer (kr.) (fortegn: +)

- Heraf serviceudgifter

Anlcegsinvesteringer (kr.) (fortegn: +)

Resultat (kr.) -1.000.000 | -1.000.000 | -1.000.000 | -1.000.000

Borger- og virksomhedsrelaterede konsekvenser

Beboerne vil mgde fcerre vikarer ved oprettelse af vikarkorps.
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Administrative konsekvenser

Afledte konsekvenser (f.eks. merudgifter andetsteds, mindre indtcegter, konsekvenser for vedtagne politikker)

Beskrivelse af eventuelle investeringsbehov

Sammenhceng til gvrige forslag
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Budgetreduktionsforslag - Fagudvalg Budget 2023-2026

Forslagets navn

@get brug af velfcerdsteknologi

Forslagets nr.:

SSU-CSSP-RO2

Politisk udvalg: Fagcenter: Funktion: Kontaktperson
Senior & Center for Social, | 05.30.27. Morten Just
Sundhedsudvalget Sundhed & Pleje

Beskrivelse af forslaget — hvordan bidrager cendringerne til en budgetreduktion:

Mulighederne indenfor velfcerdsteknologi er mange, og dette forslag gér ud pd at gge
fokus p& brug af forskellige velfcerdsteknologiske muligheder. Ferste ar vil besparelsen gé
lige op med investeringen, da der skal anscettes en konsulent og indkabes forskellige
licenser fil afpravning, men fremadrettet forventes det, at der hvert &r kan findes nye
besparelser for omkring 1 mio. kr.

Velfcerdsteknologiske muligheder der kan implementeres kan fx vcere:
e Skcermbesagg - Kontakt via tablet eller lignende kan foretages uafhcengigt af sted.
Herved reduceres antallet af fysiske besag, ndr fysisk besag ikke er nadvendigt. Det
kan fx veere i forbindelse med medicinadministration.

e Skcermbesag kan ved behov kombineres med en elektronisk medicinhdndtering.

e Skcermbesag kan ogsd veere aktuelt i forbindelse med et rehabiliteringsforlab, hvor
borgeren skal varetage funktioner mere og mere selvstcendigt.

e Troening i hjemmet via digital freeningsplatform.

e Elekfronisk I&sesystem udbredes fil hele kommmunen og systemet integreres i
omsorgssystem.

e Sengeteknologi, fx ind- og udstigningssenge.
e Sansestimulerende hjcelpemidler fil fx demente med udadreagerende adfcerd.

Gevinsten ved nogle teknologier ligger i den mindre transporttid og en fleksibilitet i b&dde
planicegning og lgsning af opgaver. Andre teknologier medvirker fil, at borgeren bliver
mere selvhjulpen, hvilket b&de reducerer behovet for hjcelp og/eller styrker
arbejdsmiljget. Endvidere kan gget brug af velfcerdsteknologi vaere med til at tiltroekke
medarbejdere.

Hvert dr laves en sag fil Senior- & Sundhedsudvalget hvor der redegeres for de
teknologier der planlcegges at arbejde med det kommende ar, samt for de erfaringer
der er gjort det forgangne ar.

2023 2024 2025 2024
@konomisk potentiale (kr.) -1.000.000 | -2.000.000 | -3.000.000 | -4.000.000
(fortegn: -)
- Heraf serviceudgifter
Driftsinvesteringer (kr.) (fortegn: +) 1.000.000 1.000.000 1.000.000 1.000.000

- Heraf serviceudgifter

Anlcegsinvesteringer (kr.) (fortegn:
+)
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Resultat (kr.) | 0 | -1.000.000 | -2.000.000 | -3.000.000

Borger- og virksomhedsrelaterede konsekvenser

Fysiske og kognitive funktionsnedscettelser kan vanskeliggere anvendelse af teknologi.
Etablering af dette skal derfor ske efter en konkret individuel vurdering og med den
enkelte borgers samtykke.

@get brug af teknologiske muligheder kan give en gget grad af frihed og fleksibilitet, da
borgeren ikke skal vente pd en medarbejder, der kommer i hiemmet.

For medarbejdere ligger gevinsten ved nogle teknologier i den mindre transporttid og en
fleksibilitet i bdde planlcegning og lesning af opgaver

Administrative konsekvenser

Afledte konsekvenser (f.eks. merudgifter andetsteds, mindre indtcegter, konsekvenser for
vedtagne politikker)

Beskrivelse af eventuelle investeringsbehov

Anscettelse af konsulent/medarbejder med fokus pd velfcerdsteknologi. Skal kunne drive
proces og implementering, samt varetage kontakt fil udviklere/leverandgrer

Der vil skulle investeres i teknologier og der vil vcere en udgift fil licenser og drift af
systemer. Som en del af forslaget afscettes 0,5 mio. kr. arligt til indkab og drift af nye
teknologier, der gnskes afpraves. NAr teknologien overgdr til varig drift vil finansieringen af
indkgb og drift som udgangspunkt ske indenfor de involverede arbejdspladsers
driftsbudgetter.

Sammenhceng til gvrige forslag
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Budgetreduktionsforslag — Fagudvalg Budget 2023-2026

Forslagets navn Systematisk inddragelse af rehabilitering
Forslagets nr.: SSU-CSSP-R0O3

Politisk udvalg: Fagcenter: Funktion: Kontaktperson
Senior & Center for Social, | 05.30.27 Morten Just
Sundhedsudvalget Sundhed & Pleje

Beskrivelse af forslaget — hvordan bidrager cendringerne til en budgetreduktion:

Forslaget omhandler en omorganisering af rehabiliteringsindsatsen, der omlcegges fra at
veere et selvstcendigt team fil at blive en integreret del af de selvstyrende teamsi
hjiemmeplejen. Tiltaget vil styrke og systematisere den samlede hjemmeplejes
rehabiliterende tilgang, idet det nuvcerende teams specialkompetencer fordeles ud i de
fire distrikter med henblik p& implementering af rehabiliteringskompetencer hos alle
medarbejdere. Mdlet med forslaget er, at rehabilitering vil blive en systematisk og
integreret del af hiemmeplejens daglige ydelser fil alle borgere med henblik pé starre
selvhjulpenhed og styrket veerdighed.

Baggrund:

| dag visiteres borgerne til et selvstoendigt rehabiliteringsteam, der arbejder mandag til
fredag fra kl. 7.00-15.00. Den gvrige del af dggnet, aften, nat og weekend varetages
ydelserne af hiemmeplejen. Der sker ikke altid den ngdvendige overlevering af de
rehabiliterende indsatser fra rehabiliteringsteam ftil hiemmeplejen, der i dag fungerer som
adskilte enheder under hver sin ledelse.

Det anbefales, at det nuvcerende rehabiliteringsteam nedloegges.
Rehabiliteringsteamets specialkompetencer integreres i de fire hiemmeplejedistrikter
under samme ledelse, séledes at den rehabiliterende tilgang kan implementeres hos alle
medarbejdere i hiemmeplejedistrikterne.

Malgrupper
Den rehabiliterende indsats kan overordnet inddeles i falgende mdélgrupper:

e Alle nye visiterede borgere (ca. 600 darligt) gennemfgrer et vurderende
rehabiliteringsforlab, hvorefter der kan visiteres til en lcengerevarende ydelse.

e Borgere, der udskrives fra sygehus (ca. 3.000 om dret), hvor genindloeggelse
vurderes at kunne forebygges gennem en rehabiliterende indsats og/eller hvis
funktionsevne kan styrkes.

e Revisitering af alle borgere med funktionstab.

Administrationen vil fremlcegge en konkret plan for implementering af forslaget, samt
opfalgning pd resultaterne, sGfremt det vedtages.

Investering
| dag er der 2 ergoterapeuter og 4 SSA’ere tiknyttet rehabiliteringsteamet.

Der skal fremadrettet voere en ergoterapeut i hvert hjemmeplejedistrikt, som kan vcere
med til at styrke den tvcerfaglige indsats. Det krcever opnormering af omréddet med 2
ergoterapeuter, samt daekning af udgifter til leasing og arlig drift af to yderligere biler.
Investering belgber sig til 1.000.000 kr. &rligt.

De avrige 4 SSA stillinger vil overgd til hiemmeplejens bemanding og vil kunne doekke det
nuvcerende drlige behov for rehabiliteringsydelser (2.500 timer).

Alle medarbejdere gennemfgrer intern undervisning indenfor den rehabiliterende metode
og tilgang. Undervisningen gennemfgres af egne terapeuter.
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Besparelse

| takt med at de rehabiliterende kompetencer blandt hiemmeplejens medarbejdere gges
og den rehabiliterende metode og tankegang integreres som en del af medarbejdernes
kompetencer, forventes det, at der kan opnds et fald i antallet af visiterede timer til
hjemmeplejen, idet det forventes, at funktionsniveauet vil kunne gges eller fastholdes hos
et starre antal borgere end i dag. Det skgnnes at kunne medfgre en nedjustering af det
samlede antal visiterede timer med 3,75% i &r 2023 og 2024 og med 5 % i efterfalgende dr.

P& denne baggrund anslds det gkonomiske potentiale til 3.000.000 kr. i &r 2023 og 2024,
stigende til 4.000.000 kr. i efterfglgende ar.

Hvis forslaget godkendes i forbindelse med Budget 2023-2026, vil Administrationen
fremlcegge en konkret plan for implementering af forslaget, samt opfelgning pé&
resultaterne for udvalget.

2023 2024 2025 2026
@konomisk potentiale (kr.) (fortegn:-) | -3.000.000 | -3.000.000 | -4.000.000 | -4.000.000
- Heraf serviceudgifter -3.000.000 -3.000.000 -4.000.000 -4.000.000
Driftsinvesteringer (kr.) (fortegn: +) 1.000.000 1.000.000 1.000.000 1.000.000
- Heraf serviceudgifter 1.000.000 1.000.000 1.000.000 1.000.000
Anlcegsinvesteringer (kr.) (fortegn: +) - - - -
Resultat (kr.) -2.000.000 | -2.000.000 | -3.000.000 | -3.000.000

Borger- og virksomhedsrelaterede konsekvenser

Borgerne vil kunne opna starre selvhjulpenhed ved aget funktionsevne samt starre
oplevelse af selvbestemmelse og indflydelse pd eget liv, der understattes af, at de selv er
med til at scette mdl for den rehabiliterende indsats. Idet den rehabiliterende indsats vil
kunne varetages af de vanlige hjcelpere, vil der vcere fcerre forskellige personer, der
kommer hos den enkelte borger.

Opnormering med ergoterapeuter i distrikterne, vil medfaere, at der tilknyttes en
ergoterapeut til hvert af de fire hjiemmeplejedistrikter. Terapeuten bliver en integreret del
af hjemmeplejegruppen med tcet kobling til Visitationen.

Medarbejderne opndr en styrkelse af kompetencer og mulighed for flere
hverdagsaktiviteter med den enkelte borger, hvilket @ger den plejemaessige
helhedstilgang og medvirke til styrket faglighed og trivsel hos medarbejderne.

Administrative konsekvenser

Der vil skulle foretages visitation og efterfglgende re-visitation af borgere. @get
dokumentation, herunder udarbejdelse af rehabiliterende handleplaner ved start af
forlgbet samt Izbende evalueringer under forlgbet, idet der skal 1-2 opfalgninger p&
forlgbet undervejs afhcengigt af fidsforlab.

Afledte konsekvenser (f.eks. merudgifter andetsteds, mindre indtcegter, konsekvenser for vedtagne politikker)

Beskrivelse af eventuelle investeringsbehov

Se ovenfor.

Sammenhceng til gvrige forslag
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Budgetreduktionsforslag — Fagudvalg Budget 2023-2026

Forslagets navn

Reduktion af tilbud om forebyggende hiemmebesgg.

Forslagets nr.:

SSU-CSSP-R0O4

Politisk udvalg: Fagcenter: Funktion: Kontaktperson
Senior & Center for Social, | 05.30.29 Morten Just
Sundhedsudvalget Sundhed & Pleje

Beskrivelse af forslaget — hvordan bidrager cendringerne til en budgetreduktion:

Forslag gdr ud p& at cendre bestilling af tid for et forebyggende hjemmebesgg.

Baggrund: Kommunen skal tilbyde forebyggende hjemmebesgg efter Serviceloven §79a.
Det er op fil kommunen, hvordan den tilretteloegger det forebyggende hjemmebesag,
men tilbuddet om et forebyggende hjemmebesgg skal altid gives ved direkte
henvendelse. Det er op til borgeren at takke ja eller nej il tilbuddet.

| dag sender kommunen et brev med filbud om et forebyggende hjemmebesag pd et
specifikt tidspunkt. Medmindre borgeren slev aflyste mgdet, udfgrer medarbejder et besag
pd det i brevet angivet tidspunkt. Der er en del mgder, som ikke blive afholdt, da borgerne
ikke er hiemme p& det af kommunen angivet tidspunkt. Forslag gér ud p&, at kommunen
blot sendes et filbud, hvor borgeren opfordres fil at selv bestille tid, hvis borger
oplever/gnsker et behov.

Erfaring fra andre kommuner viser, at cendringer medfgrer et markant fald i antallet af
hjiemmebesag, samt antal af ungdvendige karsler.

Forudscetninger: Der er i dag to medarbejder ansat til opgaven. Her forventes besparelse
af et af arsveerkene.

2023 2024 2025 2024
@konomisk potentiale (kr.) (fortegn: -) -500.000 -500.000 -500.000 -500.000
- Heraf serviceudgifter -500.000 -500.000 -500.000 -500.000
Resultat (kr.) -500.000 -500.000 -500.000 -500.000

Borger- og virksomhedsrelaterede konsekvenser

Borgeren tager selv aktiv stilling til det kommunale filoud.

Risiko er, at det iscer er borgere uden netvaerk og socialt ddrligt stillede borgere, som ikke
selv vil tage initiativ til at ringe og planlcegge et besag.

Administrative konsekvenser

Ingen — der sidder i forvejen en medarbejder, som modtager opkald fra borgere, der ikke
gnsker besag. Fremad vil denne medarbejder skulle modtage opkald fra borgere, som
gnsker at booke besag i stedet.

Afledte konsekvenser (f.eks. merudgifter andetsteds, mindre indtcegter, konsekvenser for vedtagne politikker)

Det er uvist, hvilken indvirkning manglende besag vil have, for de borgere, som ikke selv
tager initiativ til at bestille en tid.

Beskrivelse af eventuelle investeringsbehov

Sammenhceng til gvrige forslag
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Budgetreduktionsforslag - Fagudvalg Budget 2023-2026

Forslagets navn Hiemmehjcelp til udvalgte celdreboliger flyttes fra
udekgrende hjemmepleje til ncerliggende plejehjem

Forslagets nr.: SSU-CSSP-R0O5

Politisk udvalg: Fagcenter: Funktion: Kontaktperson

Senior & Center for Social, 05.30.26 Morten Just

Sundhedsudvalget Sundhed & Pleje

Beskrivelse af forslaget — hvordan bidrager cendringerne til en budgetreduktion:

| dag er det den udekgrende hjemmepleje der yder hjiemmehjcelp til borgerne i alle
celdreboliger — med undtagelse af celdreboliger der hgrer til det selvejende plejehjem
Sgndervang.

Personalet i hjiemmeplejen kerer ud ftil celdreboligerne fra deres base pd& hhv. Faxe
Sundhedscenter og Frederiksgade. | frokost- og aftenpauser karer de retur til deres base,
for efter pausen atter at kere pd besgg hos borgerne i celdreboligerne. Denne Igsning
betyder en del kgretid for personalet.

Tre af kommunens plejehjem ligger toet op ad en raekke celdreboliger.

Plejehjemmet Hylleholt i Faxe Ladeplads ligger tcet p& celdreboligerne pd Teglhaven.
Plejehjemmet Solhaven i Karise ligger tcet pd celdreboligerne pd& Groesvej, og
Plejehjemmet Dalby ligger tcet p& celdreboligerne pd Lindhardsve;.

Af nedenstdende tabel fremgdr antal celdreboliger omfattet af forslaget, antal visiterede
timer fra 2021 i dag- og aftentimer, samt budgetbehov, hvis hjcelpen ydes fra henholdsvis
den udekgrende hjemmepleje eller plejehjemmene:

Adresse Antal boliger Visiterede timer | Budgetbehov - | Budgetbehov -
hjemmepleje plejehjem
Teglhaven 37 5.100 2.100.000 1.900.000
Groesvej 6 557 250.000 200.000
Lindhardsvej 25 5.504 2.350.000 2.100.000

Forslaget er, at flytte hjiemmehjcelpen til borgere i disse celdreboliger, fra den udekagrende
hjemmepleje, til personalet p& plejehjemmene. P& den mdde spares bdde keretid og
breendstof. Budgettildelingen, fratrukket den estimerede besparelse pd kersel, tildeles
plejehjemmene.

Forslaget omfatter udelukkende den kommunale hiemmehjcelp, og med undtagelse af
visiterede ydelser om natten, der forbliver i hiemmeplejen. Private leveranderer fortscetter
ucendret.

Det selvejende plejehjem Seondervang har allerede denne model med celdreboliger
tilknyttet plejehjemmet. Erfaringerne derfra er at det fungerer, men at udfordringen opstér,
ndr stagtten i en celdrebolig i perioder kraever to ud af de tre aftenvagter samtidig, og
dermed kun efterlader en enkelt medarbejder tilbage pd plejehjemmet.

P& de 3 kommunale plejehjem der er omfattet af dette forslag, er der 3-4 medarbejdere
pr. aftenvagt. Ved akut behov for 2 aftenvagter i en celdrebolig, kan der vcere brug for et
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samarbejde med hjiemmeplejen for at lase opgaven nu og her. Er det lcengerevarende,
kan det lgses med en opnormering af det faste personale.

2023 2024 2025 2024
@konomisk potentiale (kr.) (fortegn: -) -500.000 -500.000 -500.000 -500.000
- Heraf serviceudgifter -500.000 -500.000 -500.000 -500.000

Driftsinvesteringer (kr.) (fortegn: +)

- Heraf serviceudgifter

Anlcegsinvesteringer (kr.) (fortegn: +)

Resultat (kr.) -500.000 -500.000 -500.000 -500.000

Borger- og virksomhedsrelaterede konsekvenser

Borgerne vil opleve at personalet ofte kan komme hurtigere ved akutopkald, da de altid
erincerheden.

Administrative konsekvenser

Afledte konsekvenser (f.eks. merudgifter andetsteds, mindre indtcegter, konsekvenser for vedtagne politikker)

Afhcengig af hvor mange timer der visiteres til det enkelte plejehjem i forbindelse med
opgaven i celdreboligerne, kan plejehjemmene risikere at skulle opnormere med mere
personale end de tilfgres midler til, da der ikke kan anscettes p& mindre end 5 timer pr.
vagt. Er det en lcengerevarende opgave kan der etableres samarbejde med
hjiemmeplejen omkring disse borgere.

Beskrivelse af eventuelle investeringsbehov

Sammenhceng til gvrige forslag
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Budgetreduktionsforslag — Fagudvalg Budget 2023-2026

Forslagets navn Individuelt indkald hos tandplejen

Forslagets nr.: SSU-CBUF-R06

Politisk udvalg: Fagcenter: Funktion: Kontaktperson
Senior & Center Born, Unge & | 05.46.60 Henrik Reumert
Sundhedsudvalget Familie

Beskrivelse af forslaget — hvordan bidrager cendringerne til en budgetreduktion:

Der indkaldes til undersggelse efter et politisk besluttet flowdiagram med gennemsnitlig
interval mellem undersggelser op 15 mdr. Der undersgges klassevis, hvor skolen skal
varetage felgeskabet af klassen til tandplejen.

Alle skoleklasser p& ncer Rolloskolen (som gdr) tfransporteres med bus fil tandplejen.
Udgiften varetages i tandplejens budget.

Under corona har de klassevise undersggelse ikke kunne gennemferes grundet restriktioner
og der har veeret indkaldt individuelt. Den midlertidige cendring har ikke givet anledning til
noevnevcerdig reaktion fra forceldre.

Fagligt er der ddrlig sammenhceng mellem klassevise undersggelser og anbefalinger samt
lovgivning p& omrddet om, at risikovurderer individuelt og indkalde derefter. Desuden
besvcerligger de klassevise undersggelser kommunikationsvejen med hjemmet, som kun
sker pd skrift og tandplejen har svcerere ved at identificere og hjcelpe eventuelle udsatte
bern og familier, da vi udelukkende kan f& oplysninger fra barnet (1. — 9. klasse) ved
undersggelsen.

Forslag: Overgang til individuelt indkald af alle bgrn/unge i stedet for efter fastsat standard
interval. Transportudgiften bevirker en budgetreduktion.

Da aftalen vedr. tfransport er i udbud nu, beror det gkonomiske potentiale p& historisk data,
da fremtidig udgift ikke kendes til fulde for udbuddet er feerdigt.

2023 2024 2025 2026
@konomisk potentiale (kr.) (fortegn: -) -90.000 -90.000 -90.000 -90.000
- Heraf serviceudgifter -90.000 -90.000 -90.000 -90.000

Driftsinvesteringer (kr.) (fortegn: +)

- Heraf serviceudgifter

Anlcegsinvesteringer (kr.) (fortegn: +)

Resultat (kr.) -90.000 -90.000 -90.000 -90.000

Borger- og virksomhedsrelaterede konsekvenser

Forceldre vil selv skulle varetage transporten af deres barn til undersggelse hos
tandplejen. Forceldrene vil dermed f& mundtlig information om fund og muligheden for
at sparge ind og give tilladelser. Kommunikationen vil dermed optimeres mellem hjem og
tandpleje. Forceldrene fér mulighed for at have medbestemmelse pd eventuelle
fremtidige behandlingstider med det samme i stedet for at skulle melde afbud eller
udeblive fra tider.

Barnet vil have forceldre eller anden kendt voksen med, hvilket medyvirker fil
tryghedsskabende miljg hos tandplejen.

Barnet vil f& et individuelt indkaldeinterval (som anvist lovmaessigt) ud fra deres faglige
risikoprofil i stedet for et standardinterval som oftest ikke stemmmer med barnets faglige
behov.

Administrative konsekvenser

Der frigives ingen administrative ressourcer da opgaven med ftilscetning af klasser og
booking af bus er lig med opgaven med tilscetning fil individuelt fremmegde.

Side 13 af 21




Der frigives Iceretid for alle klasser, da Icererne ikke loengere skal fglge klasserne til
undersggelserne. For nogle klasserne vedkommende vil det betyde at man ikke er
ngdsaget fil at indkalde ekstra lcerer/vikar til klassen, nér de deles i to busser og kroever
opsyn i begge, i stedet for at vcere samlet i klassen med én Icere.

Afledte konsekvenser (f.eks. merudgifter andetsteds, mindre indtcegter, konsekvenser for vedtagne politikker)

Tandlcegerne har mulighed for at tilretteloegge individuelle indkald, sdledes at barn der
fagligt ikke har brug for at blive set hver 15. méned, kan komme sjceldnere og til
gengceld frigive ressourcer fil de bgrn der har behov for at blive set med kortere interval
end 15 mdaneder.

Der vil vcere bedre mulighed for at identificere barn og familier som har brug for hjcelp og
stgtte, da det ikke kun er barnet vi har mulighed for at kommunikere direkte med, som
ved klasseundersggelser.

Beskrivelse af eventuelle investeringsbehov

Sammenhceng til gvrige forslag
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Budgetreduktionsforslag — Fagudvalg Budget 2023-2026

Forslagets navn Reduktion af telefonbetjening

Forslagets nr.: SSU-CBUF-R0O7

Politisk udvalg: Fagcenter: Funktion: Kontaktperson
Senior & Center Born, Unge & | 05.46.60 Henrik Reumert
Sundhedsudvalget Familie

Beskrivelse af forslaget — hvordan bidrager cendringerne til en budgetreduktion:

Tandplejen har telefonbetjening 24 timer om ugen fordelt p& alle ugens hverdage. |
telefontiden kan borgerne ringe med alle henvendelser. Uden for telefontiden er der
udelukkende mulighed for at henvende sig p& en ngdtelefon i klinikkens &bningstid, med
akutte vopscettelige situationer som kroever gjebliklig hjcelp.

Telefonen betjenes af 1 medarbejder i telefontiden.

| 2021 blev telefontiden reduceret 17 timer=41% joevnfer vedtaget budgetforsiag med
besparelse herpd.

Telefontiden kan reduceres yderligere, hvilket vil bevirke en besparelse. Forslaget rummer
en reduktion pd 5 timer/ugen=20%. Reduktionen sker ved reducering af normeringen pé&
klinikassistenter i medarbejdergruppen.

2023 2024 2025 2026
@konomisk potentiale (kr.) (fortegn: -) -50.000 -50.000 -50.000 -50.000
- Heraf serviceudgifter -50.000 -50.000 -50.000 -50.000

Driftsinvesteringer (kr.) (fortegn: +)

- Heraf serviceudgifter

Anlcegsinvesteringer (kr.) (fortegn: +)

Resultat (kr.) -50.000 -50.000 -50.000 -50.000

Borger- og virksomhedsrelaterede konsekvenser

Borgerne vil opleve en lcengere ventetid ved telefonisk henvendelse og fcerre
muligheder for, hvorndr de kan komme i telefonisk kontakt med tandplejen.

Der er for nuvcerende, siden reduktionen i 2021, en massiv strem af klager fra borgere
dagligt over de nuvcerende telefontider samt de meget lange svartider ndr de ringer.

En stor andel af borgerne som udtrykker utilfredshed, gnsker at der bliver taget hdnd om
problematikken, ved at gge telefontiden igen/have flere til at betjene i telefontiden.

Der er en stor andel borgere som udebliver fra deres tider uden at give os besked, da de
opgiver at ringe i telefontiden eller opgiver efter lang tids venten i kgen. Udeblivelser
udfordrer tandplejens drift grundet begrcensede muligheder for at udnytte ressourcerne
ved uforudsete udeblivelser.

Med den nuvcerende telefontid er personalet presset til groensen ndr de skal bemande
telefonen da der joevnfer ovenstdende overvejende er utilfredse borgere i den anden
ende og da telefonen ringer uafbrudt i telefontiden, hvilket besvecerliggaer
journaliseringspligten af samtalerne. Der er udfordringer med at motiverer medarbejderne
til at varetage opgaven med telefonbetjening af disse arsager, hvilket ikke har veeret
tilfceldet fer reduktionen.

En yderligere reduktion som forsléet her, vil give en forveerring af de allerede oplevede
negative konsekvenser beskrevet ovenfor.

Administrative konsekvenser

Hgjere ressourceforbrug op borgerklage-hdndtering.

Afledte konsekvenser (f.eks. merudgifter andetsteds, mindre indtcegter, konsekvenser for vedtagne politikker)

Forventet @gning af klager fra borgere som henvendes til politiskniveau.
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Beskrivelse af eventuelle investeringsbehov

Sammenhceng til gvrige forslag
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Budgetreduktionsforslag — Fagudvalg Budget 2023-2026

Forslagets navn Feerre madegange pd Familieiveerkscetter hold
Forslagets nr.: SSU-CBUF-R08

Politisk udvalg: Fagcenter: Funktion: Kontaktperson
Social & Center Born, Unge & | 04.62.89 Henrik Reumert
Sundhedsudvalget Familie

Beskrivelse af forslaget — hvordan bidrager cendringerne til en budgetreduktion:

Beskriv nuvcerende situation inden cendring

Familieivcerkscetter — et kursusforlgb til kommende fgrstegangsforceldre i Faxe kommune.
Kurset varer fra slutningen af graviditet fil barnet er ca. 8-10 mdr. og komplementerer
jordemoders indsats i forhold til svangeromsorgen og sundhedsplejens tilbud om
hjemmebesag.

| gennem forlgbet pd i alt 9 gange draftes forskellige relevante familieorienterede emner
og forskelige kommunale fagligheder sikrer den faglige kvalitet p& de forskellige
madegange, som er tilpasset spoedbarnets/familiens behov for viden. Familierne far
s@ledes ogsd kendskab til de forskelige akterer de kan mgde pd deres vej som
smdbgrnsforceldre. Der dannes netvoerk gruppemedliemmerne imellem og der arbejdes
mdlrettet med erfaringsudveksling og spejling af de udfordringer som kommende og
nybagte forceldre kan opleve.

Der dannes 10 grupper Arligt.

Hvori bestar cendringen? Beskriv bade den faglige og den gkonomiske cendring

Forslaget er at nedtone antallet af mgdegange fra 9 til 7 gange og koncentrere
madegangene til efter barnets fadsel.

Formdlene med familieivoerkscetter er blandt andet at give begge forceldre samme viden
og skabe mulighed for netvcerk familierne imellem, da man ved at viden og stoerke
netvoerk kan hindre isolation og ensomhed. Mange familier har ikke den sikkerhed i toette
(geografisk) og ncere familierelationer. Sundhedsplejen ville gerne at dette fcellesskab
allerede kunne vare fra graviditeten.

Med ovenst@ende nedgang i antallet af mg@degange forventes en besparelse pd 32.000
kr.

2023 2024 2025 2024
@konomisk potentiale (kr.) (fortegn: -) -32.000 -32.000 -32.000 -32.000
- Heraf serviceudgifter -32.000 -32.000 -32.000 -32.000

Driftsinvesteringer (kr.) (fortegn: +)

- Heraf serviceudgifter

Anlcegsinvesteringer (kr.) (fortegn: +)

Resultat (kr.) -32.000 -32.000 -32.000 -32.000

Borger- og virksomhedsrelaterede konsekvenser

*Sundhedsplejens indsats i graviditeten og den info, r&d, vejledning og sparring der med
fordel kunne ivcerkscettes allerede i graviditeten il kommende bernefamilier udelades.
Faxe kommunes sundhedspleje tilbyder ikke graviditetsbesag til alle gravide familier — idet
viistedet har valgt at tilbyde Familieivoerkscetter med opstart i graviditeten.

*Familierne mister muligheden for at skabe et boeredygtigt netvaerk omkring fadsel/tidlig
spoedbarnstid (gives heller ikke fra regionen)

*Vigtig viden og hjcelp omkring familiedannelse herunder efterfgdselsreaktioner,
understgtte mental sundhed i graviditeten og styrkelse af de nye familieroller udelades.

Administrative konsekvenser

Afledte konsekvenser (f.eks. merudgifter andetsteds, mindre indtcegter, konsekvenser for vedtagne politikker)
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Ekstra hiemmebesag hos familier efter fadslen, idet familierne ikke er s& velforberedte i
forhold til det lille barns behov og den felelsesmaessige og mentale udvikling man
gennemlever som forceldre/familie.

Enkelte henvisninger til familiebehandling grundet efterfgdselsreaktioner

Beskrivelse af eventuelle investeringsbehov

Sammenhceng til gvrige forslag
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Budgetreduktionsforslag — Fagudvalg Budget 2023-2026

Forslagets navn Sundhedspoedagogisk aktivitet i 1. klasse nedtones
Forslagets nr.: SSU-CBUF-R09

Politisk udvalg: Fagcenter: Funktion: Kontaktperson
Senior & Center for Familie, | 04.62.89 Henrik Reumert
Sundhedsudvalget Born & Undervisning

Beskrivelse af forslaget — hvordan bidrager cendringerne til en budgetreduktion:

Den kommunale sundhedspleje skal i henhold til sundhedsloven tilbyde ydelser af s@vel
sundhedsfremmende som forebyggende karakter fil alle skolebgrn. Den kommunale
sundhedspleje tilretteloegger sundhedspoedagogisk varierede ydelser til bgrn og unge i
den skolepligtige alder, der sikre at filsynspligten i fornold til at barnets/den unges sunde
udvikling overholdes. Den kommunale sundhedspleje undersgger alle bgrn mht. syn,
harelse og hgjde- og voegt-udvikling i henhold til Sundhedsstyrelsens anbefalinger.

| Faoxekommune tilbydes bgrn og unge

0. klasse: Sundhedssamtale og hgjde, vaegt syns- og hare screening(indskolingssamtale)

1. klasse: Sundhedspoedagogisk aktivitet og hgjde- vaegt screening

4. klasse: Sundhedspoedagogisk aktivitet og hgjde- vaegt screening

6. klasse: Sundhedssamtale og hgjde-, vaegt-, syns- og hgre screening

8. klasse: Sundhedspcedagogisk aktivitet og sundhedssamtale og hgjde- , vaegt - ,syns- og
hare screening (udskolingssamtale)

Hvori bestar cendringen? Beskriv bade den faglige og den gkonomiske cendring
Forslaget er at nedtone den sundhedspoedagogiske aktivitet i 1. klasse. | dag tilbydes alle
eleveri 1. klasse to sundhedspoedagogiske aktiviteter — kaldet sundhedsvecerksted.

1. modul omhandler hygiejne, hadndvask, bakterier mv.

2. modul omhandler kost og motion, smagesanser mv.

Af hensyn til sundhedspolitik og overvoegtsindsats, er det modulet omkring hygiejne der
foreslds som budgetbesparelse.

2023 2024 2025 2024
@konomisk potentiale (kr.) (fortegn: -) -28.000 -28.000 -28.000 -28.000
- Heraf serviceudgifter -28.000 -28.000 -28.000 -28.000

Driftsinvesteringer (kr.) (fortegn: +)

- Heraf serviceudgifter

Anlcegsinvesteringer (kr.) (fortegn: +)

Resultat (kr.) -28.000 -28.000 -28.000 -28.000

Borger- og virksomhedsrelaterede konsekvenser

Opmceerksomhed pd& aget smitte, hvis ikke h&ndhygiejnen fastholdes — ogsd efter corona.

Administrative konsekvenser

Afledte konsekvenser (f.eks. merudgifter andetsteds, mindre indtcegter, konsekvenser for vedtagne politikker)

Ifalge Sundhedsstyrelsens forebyggelsespakker anbefales der en indsats i forhold fil
hd&ndhygiejne i tidlig skolealder
Opmcerksom pd stadig efter corona at fastholde den gode hé&ndhygiejne.

Beskrivelse af eventuelle investeringsbehov

Sammenhceng til gvrige forslag
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Budgetreduktionsforslag - Fagudvalg Budget 2023-2026

Forslagets navn Reduktion af filbbud om sundhedsaktivitet og
screening af eleveri 4. klasse

Forslagefts nr.: SSU-CBUF-RIT0

Politisk udvalg: Fagcenter: Funktion: Kontaktperson

Senior & Center for Barn, Unge | 04.62.89 Henrik Reumert

Sundhedsudvalget & Familie

Beskrivelse af forslaget — hvordan bidrager cendringerne til en budgetreduktion:

Den kommunale sundhedstjeneste skal i henhold til sundhedsloven tilbyde ydelser af sGvel
sundhedsfremmende som forebyggende karakter til alle skolebarn. Ydelserne kan vcere af
bd&de generel og individuel karakter. Sundhedsplejen skal voere opmcaerksomt pd barn og
unge med behov for en scerlig indsats af bdde fysisk, psykisk og social karakter samt unge,
der eriscerlig risiko for livsstilsrelaterede problemer.

Malet for skolesundhedsarbejdet er:

e At bgrn og unge (individuelt og i gruppesammenhceng) gennem forskellige tilbud i
lzbet af skoletiden gradvist bliver i stand til at forholde sig fil og handle i forhold fil
egen og andres sundhed

e At tilbyde undersagelser, der opsporer sygdom og/eller fejludvikling og henvise Hil
udredning og eventuel behandling

e Af opspore bern og unge med scerlige sundhedsmcessige behov og yde en
forstcerket indsats over for disse i samarbejde med andre.

e At indhente viden om sundhedsforholdene i en klasse eller p& en skole gennem
udarbejdelse af lokale sundhedsprofiler med henblik p& at kunne radgive lcerere,
skolens ledelse og/eller kommunale samarbejdspartnere samt tage initiativ il
relevante indsatser, der kan forbedre sundheden pd individ- eller gruppeniveau.

Sundhedsplejen tilboyder alle elever som gdr i skole beliggende i Faxe kommune
sundhedssamtaler, sundhedspoedagogiske filtag samt screening p& udvalgte klassetrin.
Indsats og hyppighed er ngje afstemt med Sundhedslovens pdbud, Sundhedsstyrelsens
vejledning for bgrn og unge og sundhedsplejens ressourcer.

Nuvcerende tilbud fil alle skoleelever:

0. klasse: Indskoling. Sundhedssamtale og screening (hgjde, vaegt, syn og harelse, astma)
1. klasse: Sundhedspoedagogisk aktivitet og screening (hgjde, vaegt)

4. klasse: Sundhedspoedagogisk aktivitet og screening (hgjde, voegt)

6. klasse: Sundhedssamtale og screening (hgjde, vaegt, syn)

8. klasse: Udskoling. Sundhedspoedagogisk aktivitet. Sundhedssamtale og screening.

Hvori bestar cendringen? Beskriv bade den faglige og den gkonomiske cendring
Forslaget er at sundhedspoedagogisk aktivitet og hajde/voegt screening til 4. klasse udgdr.

2023 2024 2025 2026
@konomisk potentiale (kr.) (fortegn: -) -72.000 -72.000 -72.000 -72.000
- Heraf serviceudgifter -72.000 -72.000 -72.000 -72.000
Driftsinvesteringer (kr.) (fortegn: +)
- Heraf serviceudgifter
Anlcegsinvesteringer (kr.) (fortegn: +)
Resultat (kr.) -72.000 -72.000 -72.000 -72.000
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Borger- og virksomhedsrelaterede konsekvenser

e Skolebgarn filoydes fcerre kontakter med sundhedsplejen — hvilket betyder at
opsporing og kontinuitet i sundhedsplejens tilbud vanskeliggeres. S&fremt der er
fcerre kontakter vanskeliggeres sundheds- og frivselsopsporing. Ligeledes vil
elevernes kendskab og relation til sundhedsplejen mindskes.

e Sundhedsplejersken vil i gvrigt have svcere ved at bidrage med sundhedsfaglig
vurderinger i det tvcerfaglige arbejde.

e Sundhedsplejen har monitoreret pé skolebarns vaegtudvikling og tiloyder
overvoegtsindsats til overvcegtige bern. Feerre bgrn/forceldre vil blive vejledt
omkring overvaegtsproblematik og behandling.

Administrative konsekvenser

Afledte konsekvenser (f.eks. merudgifter andetsteds, mindre indtcegter, konsekvenser for vedtagne politikker)

4. klasses pubertetsundervisning ma forventes alene at blive varetaget af skolen.
Overveegt hos den enkelte elev kan stige og derfor blive behandlingskroevende i eget
eller regionalf regi’

Beskrivelse af eventuelle investeringsbehov

Sammenhceng til gvrige forslag
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