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Punkt 31: Godkendelse af dagsorden

00.22.00-A00-4-13



Godkendelse af dagsorden 

BESLUTNING 
Godkendt. 
  
Bente Abrahamsen deltog ikke i behandling af punktet. 



Punkt 32: Kommunal medfinansiering, Indblik i model og overordnede
nøgletal

29.06.04-P05-1-14

Bilag

SSU notat om KMF problematikker - april 2014 - 2



Kommunal medfinansiering, Indblik i model og overordnede nøgletal 

Sagsfremstilling 
Center for Sundhed & Pleje fremlægger i vedlagte notat en gennemgang af den kommunale medfinansiering. 
Herunder en gennemgang af modellen og overordnede nøgletal med sammenligning til resten af Danmark. 
  
Notatet fremkommer med følgende konklusioner. 
  
Modellen 
Hensigten med den kommunale medfinansiering er, at den skal motivere kommunerne til at investere i forebyggelse 
og samarbejde med sygehusene om sammenhængende patientforløb. Dette for at få færre sygehusbesøg og 
dermed mindre udgifter til dette område. 
  
Den kommunale medfinansiering dækker hele sygehusvæsenet, men kommunerne har kun indflydelse på en lille del 
af de opgaver sygehusene varetager, nemlig de forebyggelige indlæggelser. Langt størstedelen af sygehusenes 
aktivitet er akut behandling, som ikke kan forebygges og dermed ikke kan påvirkes af kommunen. 
  
Det forpligtigende øget fokus der skal være på den kommunale forebyggelse, hvor hensigten er at reducere antallet 
af sygehusbesøg, giver en meget begrænset forskel på kommunernes udgifter til kommunal medfinansiering, idet 
sygehusene får deres indtægt efter antallet af indlæggelser. Dermed vil sygehuset blot lægge en anden patient i 
sengen, når kommunen gennem forebyggelse sparer en indlæggelse. 
  
Demografi 
Der kan forventes en udgiftsstigning i den kommunale medfinansiering set ud fra et demografisk perspektiv. 
Økonomi 
I 2013 har Faxe Kommune oplevet en stor aktivitetsstigning på de somatiske sygehuse fordelt på alle diagnoser og 
alle sygehuse. Den store aktivitetsstigning har medført øgede udgifter til sygehusene, og i 2013 endte regnskabet 
ca. 9 mio. kr. over budgettet. Dvs. på 130.150.147 kr.  
Stigningstendenserne fra 2013 vurderes ikke at stoppe i 2014. Faxe Kommune har indtil 2013 haft færre udgifter 
end Region Sjælland, og ligger i 2013 på niveau. Alt andet lige kan det derfor ikke forventes, at udgifterne falder 
igen, men måske at stigningshastigheden vil aftage. 
Faxe Kommune sammenlignet med det øvrige Danmark 
Faxe Kommune har store udgifter i 2013 i forhold til resten af Danmark, dog med undtagelse af Region Sjælland. I 
2012 havde Faxe Kommune færre udgifter end Syddanmark, Hovedstaden og Region Sjælland. Men den store 
stigning fra 2012 til 2013 har bevirket, at dette billede er vendt.  
  
Det er svært at forklare, hvorfor Faxe Kommune har haft større udgiftsstigninger end de fleste andre kommuner i 
Danmark. Den demografiske udvikling har betydning, men den stigende gennemsnitsalder i Faxe Kommune ses 
også i mange andre kommuner. En årsag til udviklingen kan være, at de praktiserende læger i Faxe Kommune er 
blevet mere ”flittige” til at visitere til sygehusindlæggelser, eller at den generelle sundhedstilstand er blevet væsentligt 
dårligere, hvilket der ikke er nogen umiddelbar grund til at tro. 
  
Generelt visiterer de praktiserende læger øst for Storebælt flest borgere til behandling på sygehus. Årsagerne til 
dette er bl.a., at afstanden til sygehusene er kortere, samt at der er en anden kultur blandt de praktiserende læger i 
Østdanmark. 
  
Ses isoleret på den somatiske sygehusaktivitet, ses det samme billede som ved de samlede udgifter til den 
kommunale medfinansiering. Øst for Storebælt er sygehusaktiviteten højere.  
  
Faxe Kommune følger stigningen i Region Sjælland, men har dog lidt færre indlæggelser og sengedage både i 
2012 og 2013. 
  
Alt i alt ses der en stigning i aktiviteten i Faxe Kommune som i resten af landet, dog i stærkere grad.  



  
Forebyggelige indlæggelser 
Faxe Kommune ligger godt i forhold til gennemsnittet af kommuner i Region Sjælland. Med andre ord har Faxe 
Kommune ikke så mange indlæggelser på de diagnoser, som det skønnes muligt for den enkelte kommune at kunne 
påvirke. 
  
Ses på hver enkelt diagnose i gruppen af forebyggelige indlæggelser har Faxe Kommune færre indlæggelser end 
Region Sjælland for så vidt angår causa socialis, forstoppelse, lungebetændelse/KOL, dehydrering, 
blærebetændelse, blodmangel og diabetes. 
  
For diagnoserne brud, mave/tarm og tryksår har Faxe Kommune flere indlæggelser end gennemsnittet i Region 
Sjælland i 2013. 
  

� Brud: Der var 6,4 brud pr. 1.000 indbyggere i Faxe Kommune, mens Region Sjælland havde gennemsnitligt 
6,2.  

� Mave/tarm (uden cancer): Der var 1,4 mave/tarm indlæggelse pr. 1.000 indbyggere i Faxe Kommune, mens 
Region Sjælland havde gennemsnitligt 1,2. 

� Tryksår: Faxe Kommune havde sammenlagt 4 indlæggelser med tryksår, mens Region Sjælland havde 
gennemsnitligt 3. 

Lovgrundlag 
Intet. 

ØKONOMI 
Ingen økonomiske konsekvenser. 
  
Sagen afgøres af 
Social- og Sundhedsudvalget. 

INDSTILLING 
Center for Sundhed & Pleje indstiller, at Social- og Sundhedsudvalget tager sagen til efterretning. 

BESLUTNING 
Godkendt. 



Punkt 33: Brugertilfredsundersøgelse blandt modtagere af hjemmehjælp

27.36.00-P05-1-14



Brugertilfredsundersøgelse blandt modtagere af hjemmehjælp 

Sagsfremstilling 
I økonomiaftalen for 2011 er regeringen og KL enige om at anbefale kommunerne hvert andet år at offentliggøre 
sammenlignelige oplysninger om den brugeroplevede kvalitet indenfor dagtilbud, skole og hjemmehjælp.  
  
Regeringen og KL har i fællesskab udviklet værktøjet ”Sammenlignelige brugertilfredshedsundersøgelser” (BTU). 
Værktøjet stilles gratis til rådighed for kommuner og består af kvalitetssikrede spørgeskemaer. De indeholder faste 
og valgfrie spørgsmål, men der er også mulighed for at tilføje lokale spørgsmål i den enkelte kommune.  
  
På KL´s Tilfredshedsportal, www.tilfredsportalen.dk, kan kommunerne lægge resultaterne af deres undersøgelser. 
Dermed giver konceptet mulighed for at sammenligne brugertilfredsheden på tværs af kommuner.  
  
Til dags dato har 27 kommuner lagt deres resultater på Tilfredshedsportalen; hvoraf fem kommuner har undersøgt 
tilfredsheden med hjemmehjælpen. KL har som målsætning, at 40 kommuner anvender BTU i 2014.  
  
KORA har i efteråret 2013 lavet en analyse af kommuners erfaringer med BTU-værktøjet, og den viser, at der er 
tilfredshed med værktøjet. Der lægges vægt på, at værktøjet bygger på validerede spørgsmål, og at portalen 
forenkler kvalitetsudviklingsarbejdet, da metoder, sammenligningsmuligheder og rapporter er fastlagte på forhånd.  
  
Brugertilfredshedsundersøgelse i hjemmeplejen i Faxe Kommune 
Som led i tilsynsforpligtigelsen på hjemmeplejeområdet kan Faxe Kommune vælge at supplere de nuværende 
kvalitative undersøgelser blandt modtagere af hjemmehjælp med den kvantitative BTU.  
  
De 16 faste spørgsmål i BTU´en omhandler tilfredsheden med praktisk hjælp, personlig pleje, madservice, 
organisering af hjælpen, medarbejderne og baggrundsspørgsmål. Faxe Kommune kan vælge at supplere med 
lokale spørgsmål; fx om Frit valg-ordning og hjemmerehabilitering.  
  
Gevinsterne ved at udføre en BTU blandt modtagere af hjemmehjælp kan være: 
  

� Brugerne bliver hørt. 

� Plejegrupperne får et indblik i brugernes oplevelser, hvilket kan bruges i udviklingen af kvaliteten. 

� Centret får indblik i forskelle i oplevet service imellem plejegrupperne, hvilket kan bruges til en konstruktiv 
dialog i ledergruppen og i plejegrupperne. 

� Centret og politikerne får et indblik i servicen i kommunen - også sammenlignet med andre kommuner.  

� En brugerundersøgelse kan danne grundlag for en politisk diskussion omkring specielt prioritering; heriblandt 
en dialog omkring hvilke områder, der ønskes særligt fokus på, og hvilke der eventuelt bør omprioriteres. 

� Faxe Kommune lever op til KL og regeringens anbefaling om BTU på plejeområdet. 

  
Gennemførsel af brugertilfredshedsundersøgelse 
Såfremt det besluttes, at Faxe Kommune skal gennemføre en undersøgelse, ønsker vi at gøre dette i samarbejde 
med andre kommuner i Region Sjælland. Dette skal sikre kvaliteten og understøtte sammenligneligheden yderligere, 
samt sænke prisen i forhold til eventuelt tilkøb af konsulentbistand. Mulighederne for samarbejde vil i så fald 
undersøges via regionale netværk.  

Lovgrundlag 
Lov om social service § 83. 

ØKONOMI 



Holdes indenfor den nuværende økonomiske ramme, men gevinsterne skal dog holdes op imod de 
økonomiske og personalemæssige ressourcer, der skal bruges på at gennemføre en undersøgelse. Det 
anslås, at gennemførelsen vil koste omkring 50.000 kr. til forsendelse, bearbejdning af data og evt. 
konsulenthjælp.  
  
Sagen afgøres af 
Social- og Sundhedsudvalget. 

INDSTILLING 
Center for Sundhed & Pleje indstiller, at Social- og Sundhedsudvalget beslutter, om der skal foretages en 
sammenlignelig brugertilfredshedsundersøgelse blandt modtagere af hjemmehjælp i Faxe Kommune. 

BESLUTNING 
Godkendt. 



Punkt 34: Budgetoverførsler fra 2013 til 2014 - samlet sag
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Budgetoverførsler fra 2013 til 2014 - samlet sag 

Sagsfremstilling 
Mer- og mindreforbrug mellem budgetårene overføres efter Faxe Kommunes principper for økonomistyring, bilag 5.4 
– retningslinjer for budgetoverførsler mellem årene. 
  
I Faxe Kommune er der vurderet overførselsadgang mellem regnskabsårene. Fagudvalgene vurderer anmodninger 
om overførsler og tager stilling til håndteringen af henholdsvis overskud og underskud ud fra de vedtagne principper. 
  
Generelt er der fuld overførselsadgang for driftsbevillinger for institutioner og afdelinger, inden for en beløbsgrænse 
på 500.000 kr. for overførsel af overskud. For institutioner med en budgetramme på over 25 mio. kr. kan der 
overføres op til 2 pct. af budgetrammen. 
  
Der er fuld overførselsadgang for følgende særlige områder: 

� Eksternt finansierede projekter 

� Forsikringsområdet 

� Indkøb 

� Tværgående budgetter under HR 

� Løn- og barselspuljer og tjenestemandspensioner 

� Udgifter til valg 

� Klimasekretariat 

� Kollektiv trafik 

� Folkeoplysningsudvalget 

  
På følgende områder er der ikke overførselsadgang: 

� Overførselsindkomster 

� Medfinansiering på sundhedsområdet 

� Budgettilpasningspulje 

� Udviklingspulje 

  
Drift 
Der søges samlet set overført 33,3 mio. kr. fra 2013 til 2014 vedrørende drift. Anmodningerne om overførsler 
vedrørende drift fordelt på udvalg fremgår af tabel 1 nedenfor: 
  
Tabel 1: Ansøgt overført ialt vedrørende drift, netto (1000 kr.) 
(+ = mindreforbrug, "-"= merforbrug)   



 
  
Af de ansøgte 33,3 mio. kr. udgør de 6,4 mio. kr. områder med automatisk overførselsadgang.  
Ud af de 33,3 mio. kr. søges 6,9 mio. kr. overført til anlægsprojekter i 2014.  
Fra 2012 til 2013 blev overført et driftsoverskud på 52,2 mio. kr., hvoraf de 5,2 mio. kr. blev overført til anlæg. 
  
Driftsoverførslerne er på flere udvalgsområder opgjort efter det princip, at der sker en omprioritering inden for de 
enkelte udvalg, således at overskud nogle steder anvendes til at dække underskud på andre. Derved fraviges den 
overordnede regel om at over-/underskud opgøres for hvert enkelt budgetansvarsområde. Omvendt håndteres på 
denne måde underskud på områder, hvor det ellers ikke ville være muligt at indhente. 
  
Der søges således overført 33,3 mio. kr. Såfremt driftsoverførslerne var opgjort udelukkende efter principperne for 
budgetoverførsler mellem årene - det vil sige ingen overførsel ud over 500.000 kr. og ingen eftergivelse af underskud 
- ville der være blevet overført 12,9 mio. kr. De nu ansøgte beløb er således 20,4 mio. kr. større end udgangspunktet. 
  
I bilag 1 til sagsfremstillingen ses samtlige ansøgninger om budgetoverførsel vedrørende drift, opdelt på de enkelte 
budgetansvarsområder. 
  
Håndtering af driftsoverførsler 
De foregående år er alle driftsoverførsler blevet givet som tillægsbevillinger og dermed indarbejdet i korrigeret 
budget efterfølgende år. Samtidig har der været lagt den restriktion på de overførte beløb, at de kun måtte anvendes, 
såfremt andre områder brugte mindre, opgjort på udvalgsniveau. Men på grund af de forholdsvis store overførsler 
har det medført en række uhensigtsmæssige konsekvenser, hvoraf kan nævnes: 
  

� De korrigerede budgetter gav ikke et retvisende billede af, hvad der skulle styres efter 

� Der blev indregnet beløb, som ikke måtte anvendes - hvilket ikke er i overensstemmelse med styrelsesloven  

� Økonomiske sager, fx budgetopfølgningerne og nøgletal, blev mere uigennemskuelige, fordi der blev opereret 
med to korrigerede budgetter: Korrigeret budget ialt og korrigeret budget eksklusiv overførsler 

� Kommunens samlede regnskab gav ikke et retvisende billede af bevillinger/budget i forhold til forbrug, da der i 
regnskabsaflæggelsen indgår det samlede korrigerede budget 

  
På baggrund af ovenstående foreslås en ny model/metode i forhold til håndteringen af budgetoverførsler: 
Overførselsbeløbene omfattet af automatisk overførselsadgang gives som tillægsbevillinger og indberettes på 
sædvanlig vis i korrigeret budget 2014. De øvrige beløb, som søges overført, opdeles i henholdsvis positive og 
negative overførselsbeløb, hvoraf de negative ligeledes gives som tillægsbevillinger. De positive overførselsbeløb 
indregnes som en pulje (=tilgodehavende) og indberettes via en særskilt budgetmodel i økonomisystemet - men 
disse beløb indgår ikke i korrigeret budget. 
  
Forsikringsområdet 
Forsikringsområdet er et område med automatisk overførselsadgang; dette område udviser et overskud på 14,6 



mio. kr. Det foreslås, at mindreforbruget ikke overføres og indregnes i budget 2014 - men i stedet optages som en 
hensættelse i kommunens regnskab. 
  
Det foreslås endvidere, at samme procedure anvendes fremadrettet og at fremtidige over-/underskud på området 
udlignes via det hensatte beløb i regnskabet. 
  
I tabel 2 nedenfor er angivet, hvilke beløb der foreslås at give som tillægsbevillinger i budget 2014 og hvilke beløb 
der reserveres som en pulje og ikke indgår i korrigeret budget: 
  
Tabel 2: Ansøgt overført ialt vedrørende drift, netto (1000 kr.) 
(+ = mindreforbrug, "-"= merforbrug) 

  
  
Anlæg 
Vedrørende anlæg søges overført ialt 26,0 mio. kr. fra 2013 til anlæg i 2014, jf. tabel 3 nedenfor:  
  
Tabel 3: Ansøgt overført ialt vedrørende anlæg (1000 kr.) 
(+= mindreforbrug; "-" = merforbrug) 

  
  
Af bilag 2 til sagsfremstillingen ses samtlige ansøgninger om budgetoverførsler vedrørende anlæg. 

Lovgrundlag 
Lov om kommunernes styrelse og Faxe Kommunes principper for økonomistyring. 

ØKONOMI 
Der søges samlet set overført 59,3 mio. kr., fordelt med 33,3 mio. kr. vedrørende drift og 26,0 mio. kr. 
vedrørende anlæg. 
  
Anvendelse af overførte midler vil påvirke kommunens likviditetsmæssige og styringsmæssige situation. Dette 
skal også ses i lyset af de betydelige underskud, der ligger i overslagsårene. Forbrug af overførte midler vil 



derudover medføre et større forbrug vedrørende kommunens serviceudgifter og i forhold til anlægsrammen - 
med mindre det modsvares af mindre forbrug på andre områder. Kommunens serviceramme er lig med 
oprindeligt budget 2014. En overskridelse af servicerammen kan medføre risiko for sanktion og 
tilbagebetaling af bloktilskud vedrørende 2014. 
  
  
Sagen afgøres af 
Byrådet. 

INDSTILLING 
Center for Økonomi og HR indstiller, at 
  

1. Teknik- og miljøudvalgets driftsbudget reduceres med 926.000 kr. i 2014 

2. Uddannelsesudvalgets driftsbudget forøges med 905.000 kr. i 2014 

3. Børne- og Familieudvalgets driftsbudget reduceres med 340.000 kr. i 2014 

4. Erhverv- og kulturudvalgets driftsbudget forøges med 373.000 kr. i 2014 

5. Økonomiudvalgets driftsbudget forøges med 5.680.000 kr. i 2014 

6. Social- og Sundhedsudvalgets driftsbudget forøges med 194.000 kr. i 2014 

7. Beskæftigelsesudvalgets driftsbudget reduceres med 429.000 kr. i 2014 

8. Teknik- og Miljøudvalgets anlægsbudget forøges med 5.375.000 kr. i 2014 

9. Uddannelsesudvalgets anlægsbudget forøges med 10.054.000 kr. og 2.500.000 kr. i 2014 

10. Børne- og Familieudvalgets anlægsramme forøges med 566.000 kr. i 2014 

11. Erhverv- og Kulturudvalgets anlægsramme reduceres med 29.000 kr. og forøges med 500.000 kr. i 2014 

12. Økonomiudvalgets anlægsramme forøges med 4.873.000 kr. og 3.800.000 kr. i 2014 

13. Social- og sundhedsudvalgets anlægsramme forøges med 5.172.000 kr. og 100.000 kr. i 2014 

14. De i punkt 1-13 nævnte drifts- og anlægsbevillinger finansieres af kassen 

15. Følgende beløb tilføres en overførselspulje, som ikke indgår i korrigeret budget 2014: 

 
  

16. Overskuddet vedrørende forsikringsområdet på 14.649.000 kr. optages som en hensættelse i 
kommunens regnskab for 2014 

17. De overførte anlægsbevillinger søges frigivet 

18. Alle udvalg pålægges at overholde korrigeret driftsbudget inkl. de i punkt 1-7 nævnte driftsbevillinger. 
Eventuelle ansøgninger om brug af overførte beløb fra overførselspuljen, jf. punkt 15, skal modsvares af 
mindreforbrug på andre områder inden for udvalgets samlede budget. 

BESLUTNING 



Anbefalet. 



Punkt 35: Driftsoverenskomsten med Faxe Vandrerhjem erstattes af en
samarbejdsaftale mellem Faxe Kommune og Faxe Vandrerhjem
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Bilag
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Driftsoverenskomsten med Faxe Vandrerhjem erstattes af en samarbejdsaftale 
mellem Faxe Kommune og Faxe Vandrerhjem 

Sagsfremstilling 
I forbindelse med kommunesammenlægningen overtog Faxe Kommune fra daværende Storstrøms Amt 
driftsoverenskomst med Vandrerhjem. Den 14. oktober 2010 godkendte Byrådet den nuværende 
driftsoverenskomst med Faxe Vandrerhjem. 
Driftsoverenskomsten, som blev vedtaget i 2010, havde til formål at understøtte en yderligere selvstændiggørelse af 
Faxe Vandrerhjem som en selvejende institution med egen bestyrelse. Allerede i april 2010 var personalet på 
vandrerhjemmet blevet overdraget fra Faxe Kommune til Faxe Vandrerhjem.  
Siden indgåelse af ovennævnte driftsoverenskomst har Faxe Vandrerhjem fortsat udviklet sig som en selvstændig 
social virksomhed. Faxe Vandrehjem kan betegnes som en unik virksomhed, som på den ene side både favner reel 
forretningsdrift i form af hotel og restaurationsvirksomhed, og på den anden side er en anerkendt aktør på det 
sociale område. I den forbindelse tilbyder Faxe Vandrerhjem beskyttet beskæftigelse, aktivitets- og samværstilbud, 
samt den særlige tilrettelagte ungdomsuddannelse specielt for mennesker med psykisk og fysisk 
funktionsnedsættelse. 
  
Ovennævnte udviklingsproces har gjort den nuværende driftsoverenskomst forældet. Faxe Vandrerhjem har derfor 
bedt om, at driftsoverenskomsten opsiges og erstattes af en samarbejdsaftale.  
Vedlagte udkast til en samarbejdsaftale mellem Faxe Kommune og Faxe Vandrerhjem er blevet til på baggrund af 
parternes fælles enighed om, at et stærkt lokalt samarbejde mellem Faxe Sociale Udviklingscenter og Faxe 
Vandrerhjem vil muliggøre en videreudvikling af den særlige tilrettelagte ungdomsuddannelse og beskyttet 
beskæftigelse i Faxe Kommune.  
Faxe Vandrerhjems bestyrelse har på et bestyrelsesmøde den 25. februar 2014 godkendt vedlagte udkast til en 
samarbejdsaftale. 

Lovgrundlag 
Lov om kommunernes styrelse. 

ØKONOMI 
Ingen økonomiske konsekvenser. 
  
Sagen afgøres af 
Byrådet. 

INDSTILLING 
Center for Social & Beskæftigelse indstiller, at den nuværende overenskomstaftale opsiges og erstattes af 
vedlagte udkast til en samarbejdsaftale mellem Faxe Kommune og Faxe Vandrerhjem. 

BESLUTNING 
Anbefalet. 



Punkt 36: Godkendelse af Udviklingsstrategi 2015 for det specialiserede
social- og undervisningsområde

27.06.08-A00-1-12

Bilag

Brev fra KKR om Udviklingsstrategi 2015.pdf

Notat vedr lands- og landsdelsdækkende tilbud og sikrede afdelinger_US 2015.pdf

Tilbudsoversigt 2015.pdf

Oversigt over lands- og landsdelsdækkende tilbud og sikrede afdelinger.pdf

Allonge Specialundervisning i Folkeskolen 2015.pdf

Rammeaftale 2015 - Udviklingsstrategi 2015.pdf

Paragrafområder i rammeaftalen for det specialiserede socialområde og specialundervisningsområde.pdf



Godkendelse af Udviklingsstrategi 2015 for det specialiserede social- og 
undervisningsområde 

Sagsfremstilling 
Udviklingsstrategien for 2015 skal være udarbejdet og godkendt af alle 17 kommuner i Region Sjælland inden 1. juni 
2014. I forbindelse med kommunernes stillingtagen til udviklingsstrategi fremlægges desuden allonge til 
rammeaftalen om specialundervisning i Folkeskolen. 
  
Udviklingsstrategien er en aftale mellem de 17 kommunalbestyrelser i Region Sjælland og Regionsrådet om 
udvikling på det specialiserede socialområde. Baggrunden for den tidlige godkendelse af udviklingsstrategien er, at 
kommunalbestyrelserne og Regionsrådet, i forbindelse med budget - forhandlingerne, kan bruge 
udviklingsstrategien som input til de politiske drøftelser og forhandlinger. 
  
I udviklingsstrategien skal der indgås et samlet skøn over kapacitetsbehov og behovet for regulering i antallet af 
tilbud samt de fokusområder, der skal arbejdes videre med i 2015. 
  
Kapacitetsbehov  
På baggrund af regionens og kommunernes tilbagemeldinger er hovedkonklusionen, at der på kapacitetssiden 
samlet set er de pladser til rådighed, der er behov for, og behovet for regulering i antal af pladser er yderst 
begrænset. Det bør dog bemærkes, at der indenfor forsorgsområdet, som omfatter Herberger og forsorgshjem, 
opleves generelt en høj belægning. Der forventes i 2015, på grund af følgevirkningerne af kontanthjælpsreform, en 
yderligere stigning i antallet af hjemløse. Dette vil skabe yderligere efterspørgsel på forsorgsområdet.  
  
Spørgsmålet om kapacitet, efterspørgsel og udviklingstendenser på de lands- og landsdelsdækkende tilbud og 
sikrede afdelinger koordineres på tværs af de fem rammeaftaler, og indgår med en fælles tekst i de fem 
udviklingsstrategier.  
  
Fokusområder 
Med udviklingsstrategien aftales årligt en række fokusområder, som kommunerne arbejder med i det pågældende 
år.  
  
Den 28. februar 2014 var udvalgsmedlemmer og direktører fra de 17 kommuner og Region Sjælland samlet til et 
temamøde, hvor oplæg til fokusområder for 2015 blev drøftet. Brugerrepræsentanterne fra det regionale dialogforum 
deltog også i temamødet.  
  
Udover det udmeldte ministertema for 2015, ” Anbragte børn og unges undervisning og uddannelse”, var der 
opbakning til følgende fokusområder: 
  

1. Kontanthjælpsreformens betydning for det specialiserede område og særlig fokus på de unge (15 - 25 årige).  

2. Metodeudvikling herunder evidens & effekt og med misbrugsområdet som case samt fokus på organisering & 
finansiering af udvikling.  

3. Psykiatriområdet herunder pensionsreformens betydning og ungeområdet (15 - 25årige).  

Lovgrundlag 
Lov om social service § 6 stk. 1 og 2 og Folkeskolelovens § 20, stk. 2. 

ØKONOMI 
Ingen økonomiske konsekvenser. 
  
Sagen afgøres af 
Byrådet. 



INDSTILLING 
Center for Social & Beskæftigelse indstiller, at Udviklingsstrategi for 2015 og allonge specialundervisning i 
Folkeskolen godkendes. 

BESLUTNING 
Anbefalet. 



Punkt 37: Godkendelse af kvalitetsstandarder for synshjælpemidler samt
godkendelse af leverings- og suppleringsaftale for 2015

16.00.00-P15-3285-08

Bilag

Faxe Kommune 2015 Leveringsaftale

Faxe Kommune 2015 Suppleringsaftale

Kvalitetsstandarder for synshjælpemidler (3)



Godkendelse af kvalitetsstandarder for synshjælpemidler samt godkendelse af 
leverings- og suppleringsaftale for 2015 

Sagsfremstilling 
I forbindelse med kommunalreformen den 1. januar 2007 indgik Faxe Kommune en leveringsaftale med 
Synscentralen i Vordingborg med henblik på leveringen af ydelser til blinde og svagsynede borgere i Faxe 
Kommune.  
I 2013 havde Faxe Kommune 225 registrerede voksne med en synshandicappede, og 12 børn som havde kontakt til 
Synscentralen. 
Synscentralen leverer sine ydelser til borgerne på vegne af Faxe Kommune, og kan derfor indgå i kommunens 
faglige, organisatoriske og udviklingsmæssige arbejde på området. I den forbindelse har Synscentralen oprettet en 
bestyrelse, hvor Faxe Kommune er repræsenteret med et Byrådsmedlem. 
Synscentralen sikrer gennem visitation, at Faxe Kommunes borgere, på baggrund af den øjenlægelige, optisk og 
pædagogiske vurdering, opfylder betingelserne for at modtage Synscentralens rådgivning, vejledning og 
undervisning og iværksætter disse tilbud. Synscentralen foretager udredning af brugerens behov for 
synshjælpemidler og forestår udlån af synshjælpemidlerne, der er tilskudsberettigede.  
Synscentralen har i samarbejde med Faxe Kommune udarbejdet vedlagte kvalitetsstandard. Formålet med en 
kvalitetsstandard er, at skabe en standard for myndighedsudøvelsen på synshjælpemiddelområdet, som sikrer 
borgerne, at lovgivningen overholdes, og sagsbehandlingen ensartes i hele Faxe Kommune. 
Ved fornyelsen af vedlagte leveringsaftale med Synscentralen sikrer Faxe Kommune, at Synscentralen i 2015 fortsat 
leverer alle aktuelle ydelser til blinde og svagsynede børn og voksne i kommunen. 

Lovgrundlag 
Serviceloven kapitel 3, og Serviceloven §§ 112 og 113, 
Lov om specialundervisning § 1 samt Folkeskoleloven § 20 stk. 2. 

ØKONOMI 
Leveringsaftalen med Synscentralen udgør i 2015 1.269.000 kr. Prisen er fastholdt på 2013 niveau, men er 
fremskrevet med den estimerede løn og prisregulering på 2,1%. 
På baggrund af de seneste års regnskaber har Synscentralen i 2015 reduceret budgettet til hjælpemidler. 
Faxe Kommunes budget til synshjælpemidler er i forhold til budget for 2014 reduceret med 19.800 kr.  
  
Sagen afgøres af 
Social- og Sundhedsudvalget. 

INDSTILLING 
Center for Social & Beskæftigelse indstiller, at Kvalitetsstandarder for synshjælpemidler og leveringsaftalen for 
2015 godkendes.  

BESLUTNING 
Godkendt. 



Punkt 38: Rusmiddelcentrets Årsrapport 2013

27.51.04-A00-1-14

Bilag

Årsrapport Rusmiddelcentret 2013



Rusmiddelcentrets Årsrapport 2013 

Sagsfremstilling 
Rusmiddelcentret i Faxe Kommune varetager ambulant rådgivning og behandling indenfor følgende områder: 
  

� Alkoholrådgivning og behandling 

� Stofrådgivning og behandling  

  
Behandlingsområderne varetages af seks fuldtidsansatte misbrugskonsulenter samt en lægekonsulent 9 timer pr. 
uge. Udover det er der pr. 1. januar 2014 også en fuldtidsansat leder, da Rusmiddelcentret blev selvstændigt 
ledelsesområde.  
  
Faxe Kommune har siden 2007 haft driftsoverenskomst med Stevns Kommune, der mod betaling har borgere i 
alkohol- og stofbehandling. 
  
Årsrapporten for 2013 er vedhæftet i bilag og indeholder gennemgang af de to indsatsområder. Af rapporten 
fremgår det at: 
  
Alkoholbehandlingen har i alt haft 96 borgere i ordinær behandling i 2013. Udover det er der pårørendesamtaler, 
kortvarige motiverende samtaler og informationssamtaler.  
  
I 2013 er 54 forløb blevet afsluttet; heraf vurderes 23 færdigbehandlet.  
Langt de fleste borgere i behandling er 40 - 60 år gamle. 
  
57 af borgerne er mænd, mens 39 er kvinder. 31 af borgerne er i arbejde, tæt efterfulgt af borgere på pension eller 
førtidspension. 23 af borgerne i behandling har hjemmeboende børn under 18 år. 88 af borgerne har intet 
sidemisbrug af stoffer, mens otte også bruger Cannabis.  
  
Stofbehandlingen har i alt haft 61 borgere, der har påbegyndt deres stofbehandling i 2013. Dermed tælles de 
borgere ikke med, der er startet før 2013 men fortsætter i behandling i 2013. 
  
Der blev afsluttet 26 forløb i 2013, heraf er de fleste forløb kortere end seks måneder.  
  
De fleste borgere i stofbehandling er mænd – 43 mænd i forhold til 18 kvinder. I modsætning til alkoholbehandlingen 
er langt de fleste borgere herunder 40 år. Der er også 14 borgere i behandling, der er under 18 år. Langt 
størstedelen af borgerne bruger cannabis. Udover det forekommer der brug af amfetamin, andre opiater, 
benzodiazepiner, kokain og opløsningsmidler. 
  
Blandt de oplyste statsborgerskaber er der kun to andre statsborgerskaber end dansk. De fleste i stofbehandling er 
enlige. En angiver at være gravid, otte har børn under 18 år, og fem har anbragte børn.  
  
Målsætningerne for 2013 har været: 

� At arbejde systematisk med kommunikation og synlighed  

� At øge samarbejde med og tilknytningen til netværk og andre kommunale enheder 

� At øge fokus på de sociale aspekter af behandlingen 

� At udvikle og iværksætte nye tilbud 

� At sikre systematisk og ensartet digital registrering og journalisering af Rusmiddelcentrets aktiviteter 



� At undersøge tilfredsheden med behandlingstilbuddene. 

  
Der er arbejdet med de fleste målsætninger. Der er dog ikke arbejdet med tilfredshedsundersøgelser. I forhold til 
den digitale registrering, så er der i løbet af 2013 iværksat systematisk indberetning til det nationale alkoholregister 
(NAB) og stofmisbrugsdatabasen. Disse danner også grundlag for årsrapportens data. Der foretages ligeledes 
journalisering i EKJ, men den nuværende opsætning af systemet er stadig ikke optimalt ift. Rusmiddelcentrets 
behov. Dette arbejdes der fortsat videre med.  
  
Rusmiddelcentrets mål for 2014 
Som nævnt er Rusmiddelcentret pr. 1. januar 2014 blevet et selvstændigt ledelsesområde, og alkoholkoordinationen 
varetages ligeledes af Rusmiddelcentret. I denne forbindelse er profilering af Rusmiddelcentret et af de centrale mål 
for 2014. Udover det skal der arbejdes med:  

� Synlighed og tilgængelighed 

� Faglig udvikling 

� Procedurer og arbejdsgange 

� Internt samarbejde med andre afdelinger 

� Tværkommunalt samarbejde med Stevns Kommune 

� Dokumentation og kvalitetssikring. 

Lovgrundlag 
Servicelovens § 101 og Sundhedslovens § 141. 

ØKONOMI 
Ingen økonomiske konsekvenser. 
  
Sagen afgøres af 
Social- og Sundhedsudvalget. 

INDSTILLING 
Center for Social & Beskæftigelse indstiller, at Rusmiddelscentrets Årsrapport for 2013 godkendes. 

BESLUTNING 
Godkendt. 



Punkt 39: Handicaprådets årsberetning for 2013

27.69.48-A00-2-13

Bilag

Handicaprådets årsberetning 2013 - til foreløbig HR dagsorden



Handicaprådets årsberetning for 2013 

Sagsfremstilling 
I følge Handicaprådets vedtægter, skal Rådet én gang årligt afgive en beretning til Byrådet om Handicaprådets 
arbejde. 
  
Handicaprådets årsberetning for 2013 er vedlagt som bilag. 

Lovgrundlag 
Intet. 

ØKONOMI 
Ingen økonomiske konsekvenser.  
  
Sagen afgøres af 
Social- og Sundhedsudvalget. 

INDSTILLING 
Center for Social & Beskæftigelse indstiller, at Handicaprådets årsberetning for 2013 tages til efterretning. 

BESLUTNING 
Godkendt. 



Punkt 40: Meddelelser

00.22.00-A00-4-13



Meddelelser 

Sagsfremstilling 
Koordinering af boligere på området samt tomgangshusleje. 
  
Resultaterne fra den nationale sundhedsundersøgelse ”Hvordan har du det? 2013”. 
  
KRAM Madservice skifter pr. 5. maj 2014 navn til Det Danske Madhus KRAM, og nye tiltag træder ikraft. 
  
Alle stillinger er på plads i forhold til Ældrepuljen - de sidste starter den 1. juni 2014. 
  
Planen over forventede præsentationer af nøgletal indenfor sundheds- og plejeområdet, der blev fremlagt på 
udvalgsmødet den 26. februar 2014, kan på baggrund af aflysning af møde den 26. marts 2014 ikke overholdes som 
planlagt. Center for Sundhed & Pleje vil i 2014 præsentere nøgletallene på de forventede datoer, så vidt det er 
muligt. 

BESLUTNING 
Taget til efterretning. 



Punkt 41: Lukket: Ingen overskrift

00.22.00-A00-4-13
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