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Punkt 1: Godkendelse af dagsorden

00.22.00-P35-22-523930
Uddybende bemarkninger

Lars Hein (A) er fravaerende til medet.

Center for Politik og Kommunikation indstiller til Sundheds- og Omsorgsudvalget,

1. at godkende dagsordenen.

Beslutning

Godkendt.

Fraveerende Lars Hein



Punkt 2: Meddelelser

00.22.00-P35-22-523930
Resume

Orientering, information og referater til udvalget.
Uddybende bemarkninger

1. Almindelig orientering.
2. Opfelgning pé tilsynsforretning med Amagerskovhjelperne.

Center for Politik og Kommunikation indstiller til Sundheds- og Omsorgsudvalget,
1. at tage punkterne til efterretning.
Beslutning

1. Taget til efterretning.

2. Opfolgning pa tilsynsforretning med Amagerskovhjalperne rykkes til medet i marts, hvor sagen vil komme pa
dagsordenen som selvstendigt punkt.

Fravaerende Lars Hein



Punkt 3: Efterretning vedrerende Ankestyrelsens afgorelser
00.22.00-P35-22-523930

Resume

Afgorelser fra Ankestyrelsen fremlaegges.

Uddybende bemarkninger

Bilag A - afgerelse i sag om socialpedagogisk stette og ledsageordning

Medhold.

Bilag B - afggrelse i sag om boligindretning i form af badekar med sidevaeg

Afvist.

Bilag C - afggrelse i sag om midlertidigt botilbud
Hjemvist.

Bilag D - afggrelse i sag om Freestyle Libre
Medhold.

Bilag E - afgerelse i sag om personligt tilleg
Hjemvist.

Center for Social Indsats og Udvikling og Center for Rehabilitering, Omsorg og Sundheds
indstiller til Sundheds- og Omsorgsudvalget,

1. at tage afgarelserne til efterretning.

/KPB

Beslutning

Taget til efterretning.

Fraverende Lars Hein



Punkt 4: Orientering om demensuge i TAirnby Kommune

27.35.08-G20-22-511488
Resume

Siden 2018 har Folkebeveagelsen atholdt en national demensuge i uge 19. Demensugen har vokset sig sterre ar for ar, og
ved den seneste demensuge var 84 procent af landets kommuner reprasenteret.

Tarnby Kommune har veret med fra start af og efter nogle ars pause, grundet Covid-19, vender demensugen atter tilbage
iuge 19, 2023.

Center for Rehabilitering, Sundhed og Omsorg vedlegger sag til orientering.

Uddybende bemarkninger

Demensugens primere formal er, at formidle viden om demens pa en inspirerende made, til parerende til borgere med
demens samt til medarbejdere pé tvaers i kommunen. Demensugen koordineres af kommunes to demenskoordinatorer, der
er forankret i Center for Rehabilitering, Sundhed og Omsorg.

Demensugen aftholdes over fem hverdage i uge 19 med udgangspunkt i Tarnby Kommunes lokale demensstrategi, hvor et
af malene er gget kompetenceudvikling. Programmet de forste fire dage er derfor primaert for sundhedsfagligt
frontpersonale. Den femte dag er forbeholdt parerende til borgere med demens bosat i kommunen.

For begge grupper er formaélet at fa formidlet demensfaglig viden ud pé alternative méader og der bliver derfor bade
anvendt traditionelle opleeg, faglige debatter, workshops, film og teater.

Undervisningen er bevidst tilrettelagt pa en sddan made, at deltagerne bliver inddraget i undervisningen bade mentalt og
fysisk. @nsket er, at s& mange som muligt vil tage leering med sig videre ind i deres hverdag, til gavn for demensramte
mennesker.

Evalueringerne fra de foregdende ér er positive. Bdde medarbejdere og parerende melder folgende tilbage:

at demensugen har bidraget med nye og brugbare redskaber til at imgdekomme borgere med demens

at de er blevet inspireret til aktiviteter,

at de har faet en bedre forstaelse for sygdommen

at den tveerfaglige vidensdeling er gavnlig og at de foler de har opnéet viden de kan videreformidle til kollegaer og
familie

12019 deltog ca. 160 deltagere i labet af ugen. Deltagerne var udover parerende, medarbejdere fra kommunens plejehjem,
daghjem, sundhedscenter, HVR- team, hjemmepleje, udviklingsteam mm.

Demensugen afholdes i ar i festsalen pa Plejehjemmet Lojtegardsve;.

Okonomi



De forste fire dage i demensugen vil blive delvist finansieret af puljen "Flere haeender og hgjere kvalitet i &ldreplejen”.
Paregrendedagen og resterende udgifter fra de forste fire dage vil blive atholdt indenfor Center for Rehabilitering, Sundhed
og Omsorgs ramme.

Center for Rehabilitering, Omsorg og Sundhed indstiller til Sundheds- og
Omsorgsudvalget,

1. at tage orienteringen til efterretning

/KPB

Beslutning

Taget til efterretning.
Bilag

Bilag A - Invitation til lokal demensuge for parerende uge 19 2023
Bilag B - Invitation til lokal demensuge for medarbejdere uge 19 2023

Bilag C - Evaluering af lokal demensuge - 2019

Fravaerende Lars Hein



Punkt 5: Andring af vilkar for BPA-ordning 2023

27.00.00-A00-23-543629

Resume
Center for Social Indsats og Udvikling (SIU) forelegger opdaterede vilkar for borgerstyret personlig assistance (BPA-
ordninger) til godkendelse. Ordningerne kan bevilges til borgere med varig og vasentlig nedsat funktionsevne, som har

behov for hjelpere tilstede i hjemmet i store dele af degnet. Kommunens nuvarende vilkér er senest godkendt februar
2022.

Uddybende bemaerkninger
Der er foretaget opdateringer og justeringer i vilkar for BPA-ordningerne. Langt de fleste
@ndringer relaterer sig til lon og pension. Derudover er der foretaget justeringer i

opfelgning, forventninger til arbejdslederens rolle i handtering af sygefraver, samt
radighedsvagter ved ferie.

Tilrettede vilkar for 2023 vedlaeegges som bilag

De vasentligste @endringer er fremhavet her:

¢ Opfolgning (side 7, samt side 4)
Opfelgnings-kadencen er @ndret til hvert andet r eller tidligere i de tilfeelde, hvor der vurderes behov eller er sket

vaesentlige @ndringer. Budget for ordningen udarbejdes og godkendes érligt. Dette er en konsekvens rettelse ift.
kvalitetsstandarderne for omréadet.

¢ Naturalhjeelp er misvisende (side 6)

” 1 ganske sarlige tilfeelde, hvor forholdene i gvrigt begrunder dette, vil der kunne gives adgang til at arbejdslederansvaret
leveres som naturalhjeelp.”

Der er tale om en misvisende s@tning og slettes séledes.

o Searlige udgifter skal anseges (side 8)

Det er specificeret at udgifter til ferie og arbejdsredskaber skal ske efter ansggning.

¢ Vikardekning (side 8-9)

Tydeliggjort at omfang af forbrug af vikartimer og udgifter til dette, skal fremga af arsregnskabet fra arbejdsgiver.
Administrationen har oplevet at

der i et enkelt tilfalde manglede udgifter til vikarer i arsregnskabet. Det skal fremover med.

o Udgangspunkt i FOA’s overenskomst med KL (side 9)

Folgende er indsat:



”Kommunens udmaling af tilskud skal tage udgangspunkt i overenskomsten med sammenlignelige faggruppe. Tarnby
Kommune har valgt at tage udgangspunkt i FOA’s overenskomst med KL for social og sundhedspersonale. Lovgivningen
forpligter ikke kommunen til at folge hele overenskomsten. For udméling af len for hjelperne tages udgangspunkt i
FOA’s lenmagasin og geeldende lontrin og tilleeg for social- og sundhedspersonale, der ikke har en social- og
sundhedsfaglig uddannelse.”

¢ Nye regler geeldende for rddighedstimer (side10)

For borger med BPA kan udmaélingen ske i tidsrummet kl. 23.00 til k1. 6.00, hvis der kun er én hjzlper til stede. Er der
mere end én, kan radighedstimerne udmaéles degnet rundt til hjelpere, der ikke udferer aktiviteter for borgeren. Der er tale
om en justering som felge af endringer i udmalingsbekendtgerelsen.

o Sygefraver blandt hjelperne (side 14)

Udspecificeret, at det er arbejdslederen, altsa borgerens ansvar at medvirke til at sikre at der ikke er ekstraordineert hejt
sygefraver i ordningen. Hvis dette er tilfeeldet, kan det have konsekvenser for vurdering af borgerens egnethed som
arbejdsleder. Administrationen har med baggrund i konkrete sager behov for at indskaerpe arbejdslederens rolle i
héndtering af sygefraveer.

Herudover er der foretaget opdateringer og praciseringer af indholdet samt opdatering af gaeldende lon-og pensionssatser.

Fuld oversigt over @ndringer og vilkarene vedleegges som bilag.

Horing

Handicapréadet er hegringsberettiget. Der er modtaget haringssvar fra Handicapradet den 17.1.2023. Heringssvaret
vedhaftes som bilag.

Handicapradet her papeget at der er indsat links, som ikke kan tilgés af borgere. Det er korrekt at der pé side 5 var indsat
links, som henviste til Schulz lovguide, som borgerne ikke har adgang til.

Dette er rettet nu og der er i stedet indsat links, der henviser til Retsinformation, som er offentlig tilgengelig.

Handicapradet har desuden papeget vedrerende sygefraveer: at et hejt sygefravaer ikke kan kaedes sammen med borgerens
arbejdslederevne.

Center for Social indsats og udvikling har fokus pa at der opleves ggede udgifter ifm. sygefraver i BPA-ordninger,
hvorfor der er skarpet opmarksomhed pa borgerens rolle og ansvar i den forbindelse. Borgeren skal som arbejdsleder
forestd den daglige ledelse af hjelpere, ansat i ordningen. Det er korrekt, som handicapradet papeger at der er tale om et
samarbejde mellem borgeren som arbejdsleder og det firma, som borgeren har valgt at overdrage arbejdsgiveransvaret for
ordningen til. Center for Social indsats og udvikling vil altid se p4 om borgeren lever op til sit ansvar som arbejdsleder.
Herunder at serge for at der bliver atholdt sygefraveerssamtaler med hjelperne ifm. hojt sygefravar. Det er korrekt at
borgerne ikke kan vaere ansvarlige for hjelpernes sygdom, men de skal sgrge for at der bliver gjort relevante tiltag ift.
sygefraver i samarbejde med arbejdsgiverfirmaet. Hvis borgeren ikke gor relevante tiltag eller sygefraveaeret fx.
udspringer af borgerens evne som arbejdsleder kan det have konsekvenser for vurdering af borgerens arbejdslederrolle.
Dette vil naturligvis bero pd en konkret og individuel vurdering i den enkelte sag.

Handicapréadet papeger at det er en forringelse af vilkarene, at der ikke automatisk gives tilskud til at aflenne en hjelper
med radighedstimer under ferie, samtidig med at en anden hjelper modtager fuld len under ferie.



I vilkarene fremgar, at der kan seges om ekstra hjelp fx. i situationer hvor det er nedvendigt at der er to hjelpere tilstede
samtidigt under ferien (fx ved forflytninger), men at der ellers kun aflennes en hjelper under ferie. Kommunen er ikke
automatisk forpligtet til at aflenne to hjelpere samtidig under ferie, hvorfor der er sket @ndringer ift. hvad der tidligere
fremgik af vilkarene. £ndringerne er i trdd med vilkar fra andre kommuner og i evrigt vejledning fra DUKH (Den
Uvildige Konsulentordning pa Handicapomradet).

Lovgrundlag

Lov om Social Service §§ 95 og 96

Center for Social indsats og udvikling indstiller til Sundheds- og Omsorgsudvalget,

1. at godkende de opdaterede vilkar for BPA-ordninger.

/KPB

Beslutning

Godkendt.

Fraverende Lars Hein



Punkt 6: Bortskaffelse og sortering af skrald

27.00.00-G01-22-520072
Resume

Sundheds- og Omsorgsudvalget blev pd medet d. 21. november orienteret om at Center for Rehabilitering, Omsorg og
Sundhed oplevede en stigende efterspergsel fra kommunens &ldre med behov for hjlp til bortskaffelse og sortering af
affald.

Den stigende efterspargsel skyldes den nye affaldssorteringsordning, der blev indfert i Tarnby Kommune pr. 1. oktober
2022.

Der har gennem de sidste méaneder varet fulgt op pa antallet af henvendelser fra borgerne samt den praktiske handtering
af opgaven.

Center for Rehabilitering, Omsorg og Sundhed forelegger sag til beslutning.

Uddybende bemarkninger

Pr. 1. oktober blev der indfert ny affaldssorteringsordning i Tarnby Kommune. Det betyder blandt andet, at skrald skal
bortskaffes i flere forskellige beholdere, og derfor har mange boligforeninger valgt at lukke affaldsskakten til fordel for
centralt placerede beholdere. Dette kan for nogle borgere varet et problem, fx. pga. de ikke selv kan gé ned af trapperne
med en pose i handen og hen til de faelles affaldsbeholdere, eller for borgere i hus, der skal ud i haven og hen til deres
egne beholdere.

I de tre maneder, der er gaet siden forste orienteringssag, er opgaven blevet lgst indenfor den eksisterende ramme uden
vanskeligheder.

For borgere, der far daglig hjelp af hjemmeplejen har bortskaffelse og sortering af skrald kunne lagses ved at
hjemmeplejen tager skraldet med ud, nér de er pa besag hos borger i labet af dagen.

Center for Rehabilitering, Omsorg og Sundhed har siden november modtaget syv henvendelser fra borgere, der ikke far
daglig hjelp, men som har behov for hjelp til bortskaffelse og sortering af skrald.

Der er pa nuvaerende tidspunkt ikke en ydelse der kan tilbydes til disse borgere. Det er Center for Rehablitering, Omsorg
og Sundheds vurdering at der pé trods af lav efterspergsel skal oprettes en separat ydelse for at hjelpe borgere, der ellers

ikke har mulighed for bortskaffelse og sortering af skrald. Visitationen vil visitere til ydelsen og borger kan kun visiteres
til denne ydelse safremt de ikke far andre daglige ydelser fra hjemmeplejen.

Ydelsen vil vere 3 gange ugentligt af 10 min. Udgifterne vil blive aftholdt inden for den eksisterende ramme.

Centret vil folge udviklingen taet og fremsette en ny sag hvis eftersporgslen efter hjelp til bortskaffelse og sortering af
affald stiger ud over hvad den eksisterende ramme kan héndtere.

Okonomi



Udgifterne forbundet med en evt. nyoprettet ydelse vil blive aftholdet indenfor rammen.

Center for Rehablitering, Omsorg og Sundhed indstiller til Sundheds- og Omsorgsudvalget,

1. at oprette en ny ydelse vedrerende bortskaffelse og sortering af skrald.

/KPB

Beslutning

Godkendt.

Fravaerende Lars Hein



Punkt 7: Reaktivt ldretilsyn hos Tarnby Rehabiliteringscenter

27.00.00-K00-22-522201
Resume
Styrelsen for Patientsikkerhed gennemforte d. 17. november 2022 et reaktivt aldretilsyn hos Tarnby

Rehabiliteringscenter. Baggrunden for tilsynet var, at Styrelsen for Patientsikkerhed den. 15.september 2022, modtog fire
bekymringshenvendelser om den hjelp, omsorg og pleje som borgerne modtager pa Tarnby Rehabiliteringscenter.

Pa tilsynet konstaterede styrelsen omfattende og vaesentlige mangler i forhold til opfyldelse af malepunktsattet for
eldretilsynet. Forvaltningen vedlegger den endelige rapport til orientering.

Ved samme lejlighed blev der foretaget et sundhedsfagligt tilsyn, men der af afventes fortsat endelig rapport pa denne.

Uddybende bemarkninger

Formalet med tilsynet er at vurdere patientsikkerheden pa Tarnby Rehabiliteringscenter. Tilsynet har desuden til formal at
understotte leering pé stedet.

Efter tilsynet er det styrelsens vurdering, at der er fundet kritiske mangler i forhold til, at plejeenheden skal kunne sikre
den fornedne kvalitet i den udferte personlige og praktiske hjelp, pleje og omsorg til borgerne.

Styrelsen har vurderet at der er mangler pa felgende mélepunkter:

mangelfuld understettelse af borgernes selvbestemmelse, livskvalitet, trivsel og relationer.

mangelfuldt kendskab til og anvendelse af faglige metoder og arbejdsgange

mangelfuld organisering til understoattelse af varetagelse af plejeenhedens kerneopgaver

mangelfuld dokumentationspraksis

mangelfuld sikring af den fornedne kvalitet i forhold til borgernes genoptrenings- og vedligeholdelsesforleb

Det er styrelsens samlede vurdering, at de beskrevne mangler udger en risiko for, at der ikke tilbydes den fornedne
kvalitet 1 hjeelp, pleje og omsorg, jf. servicelovens §§ 83-87, jf. § 150. Styrelsen for Patientsikkerhed har efterfelgende
partshert Tarnby Rehabiliteringscenter over udkast til tilsynsrapport samt udkast til afgerelse om pébud i forbindelse med
eldretilsynsbesgget den 17. november 2022 hos Tarnby Rehabiliteringscenter, jf. servicelovens § 150 d.

Styrelsen har gennemgéet bemarkninger i heringssvaret og anerkender, at Tarnby Rehabilteringscenter har ivaerksat og
planlagt tiltag med henblik pa at rette op pa den fornedne kvalitet i hjelp, omsorg og pleje til borgerne. Styrelsen finder
det dog ikke dokumenteret, at tiltagene pa nuvarende tidspunkt har haft den tilstreekkelige virkning i forhold til at rette op
kvaliteten af hjelp, pleje og omsorg pé plejeenheden.

Styrelsen vurderer pa denne baggrund, at der er kritiske problemer af vasentlig betydning for den forngdne kvalitet i den
personlige og praktiske hjelp, omsorg og pleje som Térnby Rehabiliteringscenter tilbyder borgerne i plejeenheden.
Styrelsen for Patientsikkerhed har derfor den 21. december 2022 udstedt et pabud til Tarnby Rehabiliteringscenter.

Sundheds- og Omsorgsudvalgetudvalget blev orienteret mundtligt om den forventede afgerelse pa medet d. 9. januar. Pa
sammen mede blev orienteret om at der er ivaerksat handleplan for at rette op pa forholdene og at ledelsen var optaget af



at fa genoprette den fornedne kvalitet pa Tarnby Rehabilitering.

Center for Rehabilitering, Omsorg og Sundhed vil i en selvsteendig sag praesentere udvalget for de igangsattte og planlagte
tiltag, der iveerksettes for at rette op pa kvaliteten pa Tarnby Rehabilteringscenter.

Center for Rehabiltering, Omsorg og Sundhed indstiller til Sundheds- og Omsorgsudvalget,

1. at tage orienteringen til efterretning

/KPB

Beslutning

Taget til efterretning.
Bilag

Bilag A - Endelig tilsynsrapport.pdf
Bilag B - Endelig afgerelse om pabud.pdf

Bilag C - Folgeskrivelse.pdf

Fraverende Lars Hein



Punkt 8: Orientering om ivaerksatte tiltag for at rette op pa den fornedne
kvalitet p4 Tarnby Rehabilitering

27.00.00-K00-22-522201
Resume

Center for Rehabiltering, Omsorg og Sundhed ensker med denne sag at orientere om ivaerksatte tiltag for at rette op pa
den forngdne kvalitet pd Tarnby Rehabiltering, pa baggrund af Styrelsen for Patientsikkerheds tilsyn d. 17 november
2022.

Uddybende bemarkninger

Ledelsen pa Tarnby Rehabilitering har sammen med distriksledere og Kommunens enhed for Kvalitet og
Kompetenceudviklingsteam lavet en plan for hvordan kvaliteten pa Tarnby Rehabilitering loftes.

Nedenfor vil hver af de fem malepunkter, tilsynet havde kommentar til ved tilsynet, blive gennemgéet med beskrivelse af
de planlagte tiltag, der er ivaerksat med henblik pa at rette op pé den fornedne kvalitet i hjeelp, omsorg og pleje til
borgerne.

1. Mangelfuld understettelse af borgernes selvbestemmelse, livskvalitet, trivsel og relationer:

¢ Der er lavet opdaterede instrukser for hvordan nye borgere skal modtages nar de ankommer til stedet.
Instrukserne sikrer at medarbejderne far et godt kendskab til den nye borgers ensker og behov for opholdet.
¢ Der er lavet et oplaeg til samarbejde med Amager/Hvidovre hospital i forhold til paliative borgere.
Mialet med samarbejdet er at lofte medarbejdernes kompetencer pd Tarnby Rehablitering

2. Mangelfuldt kendskab til og anvendelse af faglige metoder og arbejdsgange:

¢ Der er udviklet kompetencekort sd medarbejdernes kompetancer kortlegges og evt. behov for opkvalificering kan
igangseattes. Dette drejer sig iseer om medicinhandtering

Enhed for kvalitet og kompetenceudvikling igangsetter implementering af systematik i hverdagens arbejdsgange
Der udarbejdes instrukser og arbejdsgangsbeskrivelse for startsamtale, slutnotat og modtagelsen af borgere

Der udarbejdes plan for kompetenceudvikling i samarbejde med Amager-Hvidovre Hospital

Der er udviklet kompetenceprofiler og funktionsbeskrivelser pa fagligheder.

Disse vil ogsa blive brugt i kommende onboardingprogrammer for nye medarbejdere.

3. Mangelfuld organisering til understottelse af varetagelse af plejeenhedens kerneopgaver:

Ansvarsopgaver fordeles til medarbejdere ved morgenmede

Der afholdes to daglige time-out” stunder, formiddag og eftermiddag for opsamling pa dagens arbejdsopgaver
Der udarbejdes af kompetenceprofiler for sygeplejersker, sosu-assistenter- og hjelpere og terapeuter
Forskydelse af vagtdekning for forbedring af borgerforleb og rehabilitering eftermiddag/aften

e o o o

4. Mangelfuld dokumentationspraksis:

o Tablets er blevet gjort personlige med navn pa hver tablet. Dette er for at sikre medarbejders ejerskab. Medarbejder
har ansvar for at oplade sin egen tablet og dokumenterer lobende pa denne.
Det er ledelsens vurdering at det at medarbejdere har ansvar for en fast tablet vil hjelpe dem til at integrere den fast
1 dagligdagen. Der bliver fulgt op pa brug af tablet af kvalitetstovholderne dagligt.



¢ Plan for auditering af fokuspunkter.

5. Mangelfuld sikring af den fornedne kvalitet i forhold til borgernes genoptranings- og vedligeholdelsesforlagb

¢ Der afholdes en gang om ugen et opfalgningsmede mellem ledere og enhed for kvalitet og kompetenceudvikling
for at falge op pé hvor vi er i procesen. Der vil ogsa her blive diskuteret hvad fokus skal vaere pa den efterfolgende
uge. Fokus for kommende uge er athangeligt af feedback til medet

¢ Der er blevet udpeget to kvalitetstovholdere til hvert team pa Tarnby Rehablitering. Disse kvalitetstovholdere
holder et morgenmede med medarbejderne hver morgen og to gange dagligt for at sikre systematik og at der er
fokus pé det valgte fokusomrade.

Det er Center for Rehabilitering, Omsorg og Sundheds vurdering, at fuld genopretning vil tage et cirka ar. Imidlertid vil
indsatserne pa nogle omrader meget hurtigt kunne vises kraftige forbedringer, mens andre vil kraeve tdlmodighed at
komme i mal med. Genopretningsplanen kan dog straekke ud over et ar, under forudsetning af at omradet igen far
rekrutteringsudfordringer eller andre udefrakommende forstyrrelser som eks. Corona.

Center for Rehablitering, Omsorg og Sundhed vil pa meadet prasentere en opdateret status pa handleplanen. Derudover
foreslés at der gives en status til Sundheds -og Omsorgsudvalget i juni og december 2023.

Center for Rehabilitering, Omsorg og Sundhed indstiller til Sundheds- og
Omsorgsudvalget,

1. at tage orienteringen til efterretning
2. at godkende, at udvalget far en opdateret status pa medet i Juni og December 2023

/KPB

Beslutning

1. Taget til efterretning.
2. Godkendt.

Bilag

Skema for indsatser i henhold til pabud efter Zldretilsyn p& TRC november 2022

Fraverende Lars Hein



Punkt 9: Evaluering af aftale om I'V-behandling 2022

29.24.00-A00-23-543656
Resume

Aftale om intravengs (IV) behandling til borgere i kommunalt regi blev besluttet 1 2021 af KKR Hovedstaden og er blevet
anvendt i kommunen siden 2022.

Udvalget godkendte aftalen om I'V behandling den 23. august 2021. Sagen er vedlagt som bilag.

Hermed forelagges evaluering af aftalen til orientering.

Uddybende bemarkninger
Borgere i Tarnby kommune kan med aftalen modtage visse typer IV-behandling i eller taet pd hjemmet. Formalet med

aftalen er at ambulante besog pé hospitalet undgées. For borgeren betyder det at modtage behandling i eget nermilje, at
de undgér unedvendige hospitalsophold og transporttid.

12022 har Tarnby Kommune udfert 3 forleb i forbindelse med IV behandling. Kommunen har taget imod alle de borgere
der er blevet visiteret til IV behandling i kommunen fra Regionen, med undtagelse af en enkel borger der blev afvist
grundet kapicitetsmangel hen over julen.

Okonomi
Kommunen opkraever regionen kvartalsvis i henhold til de aftalte takster.

12022 har kommunen modtaget en indtegt pa 47.475 kr.

Center for Rehabilitering, Omsorg og Sundhed indstiller til Sundheds- og
Omsorgsudvalget,

1. at tage orienteringen til efterretning.

/KPB

Beslutning
Taget til efteretning.
Bilag

Dagsordenspunkt Aftale om IV-behandling behandlet pd medet 23. august 2021 kl. 1530 (Modelokale 215) i Sundheds-
og Omsorgsudvalget (2021).docx

Fravaerende Lars Hein



Punkt 10: Eventuelt

00.22.00-P35-22-523930
Beslutning

Intet.

Fraverende Lars Hein



Punkt 11: Undersktiftsark

00.22.00-P35-22-523930
Beslutning

Alle mededeltagere har underskrevet beslutningsprotokollen.

Lars Hein (A) er fraverende til medet.

Fraverende Lars Hein
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