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Meadedato Mandag d. 10. august 2020 kl. 16:15

Moeodested Byradssalen, Rddhuset, Helsinge



Indholdsfortegnelse
Godkendelse af dagsorden

MOACAEIEAZETE. ...ttt ettt et e b e st et e bt sat e e bt esbeesaae e b e,
Erfaringer fra Coronatid...........c.eieeieieiiieiiiie ettt e et et e e saaeeeaeeessaeeesaeesnseeessaeenseeennes
Input til bruger-/parerende undersggelse 2020..........cccverieiiieiienie et
Input vedr. brug af option for genoptraening i byggeprojekt..........covvveevieeriiieeiiieniie e
Tilgaengelighed: Strand 1 RAZEICIE......ccveiiiuiiiiiiicii ettt e re e e e e s e e esaaee e
Hvem fortjener arets HandiCappriS?.........ceeeoiieeiiiiiiie ettt s e,
Lukket: Horing: Udbud af ortopadisk fOdte].........coeeuiiiiiiiiiiiieiieeeeee e
Tvaersektoriel stuegang: AfrapPOrteriNg.........cccuviiiiiieiiiieiie ettt ettt e e ere e e re e e veeeaeeas
Q1 DL Te S 21 o) 01 ) o F RSP SUSRUSR

IMLEAAELEISEL ...t e e e e e e e e e e e e e et e e e e e e e e e e e e e e e e e e e aaaaeseeeeeennanes



Punkt 21: Godkendelse af dagsorden

27.69.48-G01-4-18

Administrationen indstiller ti Handicapradet
1. at godkende dagsorden

Sagsfremstilling

Dagsorden sendes ud til medlemmer af Handicapradet senest 7 dage inden madet.

Denne dagsorden er undtagelsesvis udsendt onsdag den 5. august, fordi vi har afventet heringssager. Handicapridet blev
adviseret pd forhdnd om en @&ndret udsendelsesdato.

Lovgrundlag
Forretningsorden for Handicapradet i Gribskov Kommune § 5.
Beslutning

1. Dagsorden og tillegsdagsorden godkendt.



Punkt 22: Mededeltagere

27.69.48-G01-2-18
Sagsfremstilling

Gribskov Kommunes Handicaprdd bestar af 8 medlemmer, og Byrédet har udpeget en personlig stedfortraeder for hvert

medlem.

Medlem

1. Bente Ullits Eckmann (DH Gribskov) -
formand

2. Annelise Hansen (DH Gribskov) -
naestformand

3. Inger Hansen (DH Gribskov)

4. Louise Hyldborg Lundstrem (DH Gribskov)
5. Allan Nielsen (Gribskov Kommunes Byrad)
6. Jesper Behrensdorff (Gribskov Kommunes
Byrad)

7. Agnete Odgaard Mortensen (Gribskov
Kommune)

8. Gitte Caspersen (Gribskov Kommune)

Personlig stedfortraeder

Jorgen Eckmann (DH Gribskov)

Bjarne Jergensen (DH Gribskov)

Tina Hejager (DH Gribskov)
Kirsten Rolfsager (DH Gribskov)

Pia Foght (Gribskov Kommunes
Byrad)

Jonna Praest (Gribskov Kommunes
Byrad)

Torsten Forsberg (Gribskov
Kommune)

Lis Freisner (Gribskov Kommune)

Administrationen indstiller til Handicapradet

1. at tage orienteringen om mededeltagere til efterretning

Beslutning

1. Orienteringen taget til efterretning.



Punkt 23: Erfaringer fra Coronatid

27.69.48-G01-3-19
Resume

Formandskabet inviterer Handicapradet til en refleksion over erfaringer fra Coronatid. Formalet er at leere af erfaringerne
og handle, hvis der skal handles pa noget.

Administrationen indstiller til Handicapradet

1. at beslutte om erfaringer fra Coronatid giver anledning til handlinger fra Handicapradets side

Sagsfremstilling

I forbindelse med nedlukning af Danmark i marts 2020 besluttede Handicapradet at aflyse de fysiske meder, koordinere
heringssager via mailcirkulation og bemyndige rddets formand til at afgive heringssvar pa radets vegne.

I perioden marts - juni 2020 deltog Handicapradet i tre heringer:

¢ om skolernes pkonomi
» om skoledagbehandlingstilbud
e om lokalplan 512.23 for administrations- og sundhedsfagligt hus

Handicapradet bedes at drefte erfaringerne fra Coronatid bade for sa vidt angér de erfaringer, som borgere med handicap
har gjort, og for sa vidt angar radets virke.

Beslutning
Rédets virke under nedlukning

o Tilfredshed med den méde ridet har arbejdet pa under nedlukning.

¢ Handicapradet bemerker de, at ud over de heringssvar, som er omtalt i sagsfremstillingen, har repreesentanter for
Handicapréadet givet input til tilgeengelighed i forbindelse med projektet om administrations- og sundhedsfagligt hus
i Helsinge.

¢ Besluttet, at hvis de fysiske moder ikke kan gennemfores for at forebygge eller begranse smitte, skal rddets meder
atholdes som telefonmeder.

Henvendelse til kommunen med nogle opmeerksomhedspunkter

Besluttet at rette en henvendelse til kommunen om felgende emner:

Born og unge

Handicapridet har bemarket, at funktioner som specialundervisning, stettekontaktpersoner mv. ikke er blevet klassificeret
som kritiske funktioner i forbindelse med nedlukning. Da disse funktioner har stor betydning for bern og unges
funktionsniveau, kunne nedlukning medfere et fald i funktionsniveauet. Handicaprédet sparger derfor, om kommunen har
viden om, hvilke konsekvenser nedlukning af disse funktioner har haft for bern og unge?

Handicapréadet er bekendt med situationer, hvor bern med sarlige behov blev ked og frustreret i forbindelse med
hjemmeundervisning, fordi tingene ikke gik ikke som planlagt grundet it-problemer (manglende eller darlig
internetforbindelse). Handicapradet sperger derfor, om kommunen har viden om, hvordan bern og unge med sarlige



behov har oplevet it-baseret hjemmeundervisning, hvilke grupper havde gavn af den undervisningsform og hvilke grupper
blev udfordret af den undervisningsform?

Handicapradet er ogsa bekendt med, at nogle bern og unge, blandt bern og unge i sérbare positioner og/eller med sarlige
behov, oplevede sterre problemer i forbindelse med genébning, hvis de blev placeret i nogle grupper, hvor de ikke folte
sig tilpas/hvor de ikke trivedes. Handicapradet sperger derfor, om kommunen har en viden om, hvordan bern og unge i
sarbare positioner har oplevet gendbning? Hvordan de problemer, som kunne opsté for dem i forbindelse med opdeling i
mindre grupper og en anderledes skoledag, blev handteret?

Aldre, Social og Sundhed

Handicapréadet har kendskab til, at nogle borgere med handicap har aflyst beseg af hjemmeplejen for at undgé smitte.
Handicapréadet sperger derfor, om kommunen er opmerksom pé den gruppe borgere, og har viden om, hvilke
konsekvenser aflysningen har haft for borgerne, deres sundhed og funktionsniveau?

Byradets mede om realisering af kommunens Handicappolitik

Byradets arlige mede om realisering af kommunens handicappolitik skulle aftholdes i foraret. Madet blev udsat pa
ubestemt tid pa grund af Corona. Handicapradet draftede sagen pé indevarende made og vurderede, at nedlukning af det
danske samfund har skabt behov for opfolgning pa rigtig mange omrader, og det er urealistisk at forvente, at alle tiltag,
som skulle finde sted i foraret kan flyttes til efteraret. Radet besluttede derfor at kontakte borgmesteren for at anbefale
Byrédet, at medet om realisering af handicappolitikken ikke gennemfores i 2020. Rédet forventer selvfolgelig, at meadet
gennemfores i 2021.



Punkt 24: Input til bruger-/parorende undersogelse 2020

29.00.00-P05-1-20
Resume

Udvalget for Aldre, Social og Sundhed far sagen for at afgive input til administrationens arbejde med at tilretteleegge og
gennemfore en brugerundersegelse pa plejecentre, hjemme-/sygepleje og botilbud. Sagen er pa dagsordenen, fordi der
ifolge kommunens tilsynspolitik skal gennemfores brugertilfredshedsundersegelser. Den nuverende landsdekkende debat
om kvalitet i plejen er en aktualisering af netop behovet for jevnligt at inddrage borgerne i en vurdering af kommunens
ydelser,

Administrationen indstiller til Handicapradet

1. at afgive input til udvalgets behandling af sagen

Sagsfremstilling

I Gribskov Kommunes Tilsynspolitik star der felgende om brugertilfredsunderseggelser: "Der gennemfores
brugertilfredshedsundersaggelser efter politisk beslutning, hvor enten borgernes generelle tilfredshed og/eller borgernes
tilfredshed med konkrete omrader afdaekkes. Tilfredsheden afdackkes ved at sperge borgerne om deres oplevelse med
bestemte omrader/ydelser. Efterfolgende foreleegges resultaterne af undersegelsen til politisk behandling, med henblik pé
evt. justeringer pa baggrund af resultaterne".

Tilsynspolitikken deekker personlig pleje, praktisk hjelp, madservice, sygepleje, plejecentre herunder friplejecentre,
center for midlertidigt ophold og treenings- og rehabiliteringsomradet. Tilsynspolitikken dekker ikke tilbud pa
voksenspecialomradet.

Den sidste brugertilfredshedsunderseggelse blev gennemfort i 2017 og omfattede hjemmesygeplejen. Dataindsamlingen
blev foretaget via telefoninterviews med tilfeldigt udtrukne brugere af hjemmesygeplejen. Der blev i alt gennemfert 279
interview. Interviewene blev gennemfert med borgere, som modtog plejen, og omfattede ikke deres parerende.
Telefoninterviewene blev foretaget i perioden 20. - 28. september 2017. Analysen blev gennemfort at Megafon og
Interresearch. Analysen blev fremlagtfor udvalget i september 2017.

Analysen var afgraenset til at omhandle 4 temaer: Kommunikation, tryghed, kontinuitet og tilfredshed. Undersogelsen
viste, at 94 % af de adspurgte udtrykte tilfredshed med personalet fra hjemmesygeplejen, og 95 % af de adspurgte var
tilfredse med behandlingen. Undersagelsen viste dog ogsa, at 17 % oplevede, at aftaler ikke blev overholdt. 20% gav
udtryk for, at den tid der var tilradighed, for den pleje de fik, ikke var tilstraekkelig. Endvidere oplevede hver een ud af tre
borgere, at det var et problem, at der kom forskellige personer hos dem, hvilket der gjorde hos 88 % af dem.

Aktuelt er der en landsdekkende debat om kvaliteten af den omsorg og pleje, som beboerne pa landets plejehjem
modtager. Debatten giver anledning til igen at sette fokus pa den oplevede kvalitet i plejen.

Administrationen forelaegger sagen med henblik pa, at udvalget drefter:

¢ hvilken viden udvalget er serlig interesseret i at opbygge gennem undersggelsen

¢ om tilfredshedsundersggelse skal vaere bredt anlagt og deekke mange emner, eller enskes der en undersggelse, som
satter fokus pa sarlige, aktuelle fokusomrader

¢ hvornar den n@ste undersogelse skal gennemfores (2020 eller senere)

¢ om undersoggelse skal gennemfores som brugerundersogelse, eller om undersegelsen skal gennemferes som bruger-
og parerende undersogelse

¢ hvilke pleje- og serviceomrader undersegelsen skal omfatte



Safremt udvalget i sin dreftelse peger pa, at undersegelsen skal gennemfores i efterdret 2020, vil administrationen
forberede en beslutningssag med afsat 1 input fra dagens medet. Herunder vil det vere relevant at drefte, om der er andre
redskaber fra tilsynspolitikken, som skal tages i anvendelse. Sagen bliver forelagt for udvalget hurtigst muligt.

Administrationen er opmarksom p4, at tilsynspolitikken skal revideres arligt. Udvalget skal have et dialogmede med
Aldreradet om politikken og vil efterfolgende fa en sag herom.

Lovgrundlag

Lov om Social Service, §16 om kommunens forpligtelse til brugerinddragelse, §83 om personlig hjelp, omsorg og pleje,
§107 og §108 om botilbud, §110 om tilbud om midlertidligt ophold, §151 om kommunens tilsynsforpligtelse og §192 og
§192a om plejecentre og beskyttede boliger. LBK nr. 798 af 07/08/2019

Sundhedsloven, §138 og §139 om hjemmesygepleje, §193 om kvalitetssikring af sundhedsydelser. LBK nr. 903 af
26/08/2019

Gribskov kommunes tilsynspolitik af 18. juni 2018
Okonomi

Finansiering af brugerundersegelsen findes inden for udvalgets rammer og anvises i forbindelse med en endelig
beslutning om gennemforelse af en brugerundersogelse.

Horingsperiode og heringsparter
Udvalget og Aldreradet skal drefte tilsynspolitikken pé et kommende dialogmede.

Handicapradet behandler sagen pa deres mode den 10. august og afgiver heringssvar.

Beslutning

Handicapradet har folgende input til behandling af sagen i udvalget for ZAldre, Social og Sundhed:

Formal

Handicapradet anbefaler, at udvalget definerer et klart formal med undersggelsen og bruger undersegelsen til at ga i
dybden med fa udvalgte temaer.

Tilsynspolitikken beskriver mange forskellige former for tilsyn. Viden om resultater af disse tilsyn ber give udvalget
mulighed for at pege pa, hvor der er "blinde pletter", hvilken viden udvalget mangler, og hvad denne viden skal bruges til.

Resultater af tidligere undersggelser kan ogsa bruges til at udpege undersegelsesemner. For eksempel svarede mange
deltagere af den tidligere tilfredshedsundersogelse, at de skulle tage imod mange forskellige medarbejdere i forbindelse
med den hjelp, de modtog. Den viden kunne give anledning til at undersege, om organisering af arbejdet blev forbedret,
sa borgerne oplever, at der er en fast gruppe medarbejdere, de samarbejder med.

Malgruppe

Handicapradet anbefaler, at undersegelsen omfatter bade brugere og parerende til brugere. Disse to grupper har
forskellige forudsaetninger for at deltage i undersegelsen og kan bidrage med forskellige perspektiver.



Handicapradet vurderer, at undersggelsen kan omfatte bade plejecentre og hjemmepleje og hjemmesygepleje. Hvis
fokusomradet skal afgrenses, anbefaler Handicapréadet, at undersggelsen fokuserer pa plejecentre.

Ré&det antager, at der er storre &benhed omkring hjemmeplejen eller hjemmesygeplejen; hvor familien eller naboerne har

storre kendskab til, hvad brugeren oplever og hurtigere kan sl alarm, hvis noget ikke fungerer hensigtsmeaessigt. Derfor
anbefaler radet at fokusere pé plejecentre, hvor miljeet er mere lukket for omverden.

Metoder skal tilpasses formalet

Handicaprédet er kritisk over for en undersogelse, som alene bygger pé telefoninterviews og har til formél at tilvejebringe
kvantificerbar viden (hvor mange er tilfredse eller utilfredse med hvad).

Radet anbefaler, at de metoder, som bruges i undersegelsen, kan tilvejebringe viden om lgsninger. Det vil sige, viden om,
hvorfor nogle brugere eller parerende er tilfredse eller utilfredse med noget. Sa undersggelsen skaber viden om, hvordan
tingene kan forbedres.

Radets anbefaler derfor at overveje dialog- og samtalebaserede metoder, dybde interviews, observationer mv.

Viden, som kan traekkes ud af den eksisterende dokumentation

Rédet anbefaler at undersege, hvilken viden fra eksisterende dokumentationssystemer kan supplere brugere og parerende
undersggelsen. For eksempel: Viden om uddannelsesniveau blandt personalet kan vaere relevant, men ber kunne hentes 1
kommunens interne systemer.

Timing

Der er i gjeblikket meget fokus pa Corona og mediernes dzekning af historien om plejehjem i Arhus og Randes. Hvis
udvalget onsker at tage afset i disse problematikker, bar undersegelsen gennemferes i 2020. Hvis udvalget ensker
derimod at arbejde med afset i lokale problemstillinger, kan det veere en fordel at gennemfore undersggelsen i 2021.

Bilag

Tilsynspolitik_Social og Sundhedsomradet 2018-2019-endelig



Punkt 25: Input vedr. brug af option for genoptraening i byggeprojekt

82.20.03-A00-1-20
Resume

Udvalget for ZAldre, Social og Sundhed fér sagen for at afgive input til, hvorvidt option for lokaler til genoptraening skal
indga i det samlede byggeprojekt for nyt administrations- og sundhedsfagligt hus pa adressen @stergade 68 — 80, 3200
Helsinge. P4 baggrund af udvalgets input vil administrationen arbejde videre med mulighederne, og udvalget vil fa en
beslutningssag op i september, hvor udvalget sender en anbefaling til @konomiudvalget og Byradet.

Administrationen indstiller til Handicapradet

1. at afgive input til, hvorvidt option for byggeri af lokaler til genoptraning skal indgé i det samlede byggeprojekt for
nyt administrations- og sundhedsfagligt hus.

Sagsfremstilling
Baggrund

Gribskov Kommune udbyder i totalentreprise byggeri af et administrations- og sundhedsfagligt hus pd adressen @stergade
68 — 80 1 Helsinge.

Administrationshuset skal indeholde 220 kontorarbejdspladser samt faellesfunktioner for borgere og medarbejdere. Det
sundhedsfaglige hus skal herudover indeholde tandpleje, sundhedspleje samt base for hjemme- og sygepleje.

Der er lagt en option ind i udbudsmaterialet pd projektering af en serskilt bygning med faciliteter, som ville kunne rumme
genoptreningen (se Bilag 1: Byggeprogram_Genoptraening). Nér det i september 2020 er besluttet, hvilke entreprenerer
der skal have mulighed for at give tilbud pa byggeriet, og den videre projektering og tilbudsgivning gér i gang, skal der
foreligge en beslutning om, hvorvidt kommunen gnsker at gere brug af denne option.

Udbudsmaterialet tilrettes af administrationen i labet af august maned 2020. I den forbindelse bedes udvalget for ZAldre,
Social og Sundhed at beslutte, om udvalget vil anbefale, at option for byggeri af lokaler til genoptraeningen skal indga i
grundlaget for udarbejdelse af det endelige tilbud pa byggeprojektet.

Konsulentfirmaet Valcon har udarbejdet en business case om de gkonomiske perspektiver ved to fremtidige scenarier for
placering af genoptreningen i Gribskov kommune. Valcon har udarbejdet business casen pé baggrund af input fra
administrationen, fra leveranderer af genoptraning samt fra eksterne akterer, som er KL og en kommune med erfaring pa
omradet.

I det folgende beskrives forst de faktuelle forhold omkring genoptraeningen og dernast resultatet af business casen.

Beskrivelse af faktuelle forhold

Altiden er leverander af genoptraening i Gribskov Kommune i dag. De udferer opgaverne under en kontrakt, som udleber
ultimo maj 2021. Der er mulighed for yderligere forleengelse pé to gange 1 ar indtil endeligt udleb i maj 2023. 65 % af
genoptreningsaktiviteterne foregér i dag i lejede lokaler pd Bymosevej 4, og 35 % af genoptraeningsaktiviteterne foregér
pa plejecentre eller i borgerens hjem.



Antallet af borgere, som deltager i genoptraning, er opgjort til 3.025 borgere 1 2020. Omréadet har de senere ar veeret
praeget af vaekst, og denne ogede aktivitet forventes at fortsatte. I business casen udarbejdet af Valcon fremskrives antallet
af borgere til at veere 4.082 1 2030. Fremskrivningen baserer sig pa data for den demografiske udvikling i Gribskov
Kommune tillagt to vaekstdrivere, hhv. antagelsen om forsat hurtigere udskrivelser fra hospitalerne og antagelsen om en
forsat sterre opgaveglidning fra region til kommune. Sidstnavnte knytter sig til udviklingen i det nere sundhedsvaesen
med storre vaegt pa, at kommuner skal lose opgaver inden for forebyggelse og genoptrening.

Sadan som aktivitetsudviklingen og fremskrivningen tegner sig, vil kommunens aktiviteter blive s& omfattende, at der vil
blive behov for at se pd behovet for ekstra kapacitet og kvadratmetre end de nuvaerende pd Bymosevej 4. Grundet corona-
foranstaltninger med krav om ekstra afstand har det i foraret og sommeren 2020 veret nedvendigt at leje to sportshaller
for at imedekomme behovene. Denne aftale er opsagt og udlgber 1. september 2020.

Behovet for de fremtidige kvadratmetre er vurderet til at udgere omkring 1.300 netto m? til treeningslokaler,
treeningskekken, venterum, omkledning. Dette er en forelgbig vurdering fra leverander med udgangspunkt i
forventningen om vakst i aktiviteter og med baggrund i erfaringer fra eksisterende lokaler.

I forbindelse med byggeri af nyt administrations- og sundhedsfagligt hus pa adressen Ostergade 68 — 80 skal det
nuverende lejeméal pd Bymosevej 4 1 Helsinge opsiges. P4 lejemalet Bymosevej 4 er Jobcenteret i dag placeret, og
Jobcenterets aktiviteter forventes flyttet til Ostergade 68-80.

Pé lejemalet Bymosevej 4 foregar herudover en betydelig del af kommunens genoptreeningsaktiviteter. Dette foregar i dag
i parterren og i enkelte samtalerum pa gvrige etager pa Bymosevej 4. Alle kommunens gvrige genoptraningsaktiviteter
foregér pa plejecentrene, i borgeres eget hjem eller i dagtilbud (tilbud for bern med serlige behov for genoptraening).

Resultat af business casen
I business casen er der foretaget en skonomisk beregning af to scenarier:

e Scenarie 1: Genoptreningsaktiviteter fastholdes pa eksisterende lokationer pad Bymosevej 4 og plejecentre mv.
¢ Scenarie 2: Genoptreningsaktiviteter flyttes og samles pa én lokation (Jstergade 68-80).

I business casen er der taget udgangspunkt i en fremskrivning af den demografiske udvikling i Gribskov Kommune pé
basis af data fra Danmarks Statistik, et estimat af det fremtidige aktivitetsniveau for genoptraening pa baggrund af
demografiske data og vaekstdrivere, samt en raekke negletal, som administration og leveranderer har tilvejebragt og stillet
til radighed for Valcon. Se bilag 2: ”Afrapportering Business Case Genoptraning Gribskov”, som udferligt beskriver
resultaterne af business case og forudsatningerne for disse.

Scenarie 1

I scenarie 1, hvor man fastholder aktiviteter pA Bymosevej 4 og pé plejecentre, opgeres den samlede gkonomi til i 2030 at
veere 20,8 mio. kr. (+7,4 mio. kr.). Dette svarer til en stigning pd 55%. Denne stigning beror primart pa egede udgifter til
genoptrening som folge af stigende behov og aktivitetsniveau (aktivitetsstigning beregnet som ved scenarie 2). Dertil
kommer en stigende udgift til befordring (samme som ved scenarie 2). Baggrunden for, at der forventes stigende udgifter
til befordring, er, at antallet af borgere til genoptrening vil stige. Det forventes derimod ikke, at det medferer nogen
betydelig forskel i befordringsudgifter, om hovedadressen for genoptraeningsaktiviteter er placeret pd Bymosevej 4,
Helsinge eller pa Ostergade 68-80, Helsinge. Endelig vil der komme ekstra udgifter til husleje, udgifter til forbrug og
vedligehold og leje af sportshaller. Leje af sportshallerne skal atbede den manglende kapacitet pd Bymosevej og det
stigende behov for genoptrening.



(Se ogsa slide nr. 2 i bilag 2: ”Afrapportering Business Case Genoptrening Gribskov”).

Scenarie 2

I scenarie 2, hvor man flytter og samler alle aktiviteter pa én lokation, opgeres den samlede gkonomi til i 2030 at vaere
17,9 mio. kr. (+4,5 mio. kr.). Dette svarer til en stigning pé 33%. Denne stigning er primaert knyttet til det ogede
aktivitetsniveau, hvor udgangspunktet er det samme som i scenarie 1. Men i scenarie 2 er der indregnet
effektivitetsbesparelser som folge af sammenlagningen, hvilket pavirker de samlede udgifter til genoptreening. Udgifterne
til befordring er de samme som i scenarie 1. Eftersom anlaegsudgifterne til det nye genoptraeningscenter er
egenfinansieret, er der ikke indregnet udgifter til afdrag pa evt. 1an. Det betyder, at der alene atholdes udgifter til forbrug
og vedligehold.

(Se ogsa slide nr. 3 i bilag 2: ”Afrapportering Business Case Genoptraning Gribskov’)

Konklusion

Scenarie 2, hvor genoptraningsaktiviteter flyttes til Ostergade, forbedrer den samlede gkonomi med 21,9 mio. kr. frem
mod 2030 primert som konsekvens af:

¢ En forbedret gkonomi som folge af bortfald af udgifter til leje af lokation (nuvarende Bymosevej 4), herunder
forbrug og vedligehold — i alt 6,3 mio. kr.

e At der ikke indregnes alternativomkostninger (laneoptagelse oa.) ved scenarie 2 for det faktum, at Gribskov
Kommune anvender eksisterende kassebeholdning ved at bygge genoptreningscentret pa Ostergade 68-80.

o [ scenarie 2 er der ikke indregnet leje til to sportshaller. Det forbedrer skonomien med yderligere 5,3 mio. kr. (ca.
0,7 mio. kr./ar).

¢ Dertil er der i scenarie 2 indregnet en effektivitetsbesparelse pa 5% i1 2023 samt 2024, som fastholdes frem mod
2030. Det giver en akkumuleret besparelse pa 10,3 mio. kr. eller ca. 1,3 mio. kr./ar fra 2024 og frem.

Helt overordnet skal det bemarkes, at der er en reekke usikkerhedsfaktorer ved de forudsatninger, som ligger til grund for
business casen. Det omfatter blandt andet, at behovet for genoptraeningsaktiviteter vil athaenge af de pa davarende
tidspunkt reelle behov hos en befolkning, som vil udgeres af en stadig stigende andel af &ldre borgere, men hvor behovet
for genoptraening er ukendt. En anden usikkerhedsfaktor er fordelingen af opgaver mellem kommune og region, der
besluttes gennem politiske aftaler, som er vanskelige at forudsige effekterne af. Udgifter til befordring er ligeledes
vanskelige at fastsatte, da disse athaenger af aftaler og kontrakter, som indgés med de pageldende leverandorer.

Herudover skal det i relation til resultatet af business case-beregningerne bemarkes, at der ikke er indregnet
effektiviseringsgevinster ved scenarie 1, men at der ved en fastholdelse af aktiviteter pA Bymosevej 4 og plejecentre og
ved indgéelse af fornyet kontrakt naturligt vil kunne analyseres pa mulige effektiviseringsgevinster i dette scenarie, men
at disse ikke kan sammenlignes med niveauet ved en samling af aktiviteter pa én lokation.

Det skal endelig bemerkes, at for sd vidt angér scenarie 2 med etablering af genoptraning pa Ostergade 68-80, ville man
samtidigt kunne velge at fastholde treening pa plejecentrene. Hvis man fastholder ogsé at have genoptraning ude pa
plejecentrene, vil man gé glip af en del af effektiviseringsgevinsten.

Udvalgets input
Som opleag til udvalgets droftelse kan folgende eksempelvis indgé:

¢ synergier mellem genoptraening og andre funktioner i det sundhedsfaglige hus
¢ placering af genoptraening og trening pé plejecentre



¢ organiseringen af genoptreningen fremadrettet

Uanset om Byradet beslutter at anbefale at lade option for byggeri af lokaler til genoptrening indga i det samlede
byggeprojekt for nyt administrations- og sundhedsfagligt hus eller ej, anbefaler administrationen, at der iveerksattes et
arbejde med inddragelse af samtlige akterer pa genoptraeningsomradet pa savel &ldre-, handicap-, berne- og
beskeftigelsesomridet for at udvikle rammerne for organiseringen af den fremtidige genoptraening.

Lovgrundlag

Lov om social service §86.1 og §86.2 - LBK nr. 798 af 07/08/2019
Sundhedslovens §140 - LBK nr. 903 af 26/08/2019

Okonomi

Business casen beskriver to scenarier for fremtidig drift af genoptreeningen ud fra en forventning om et stigende
aktivitetsniveau grundet demografi og vaekstdrivere.

Den akkumulerede besparelse mellem de to scenarier er 21,9 mio. kr. (19,2 mio. kr. 1 2020-priser)

Udgifter til byggeriet Ostergade 68-80 bliver foretaget for anlaegsmidler. Eksisterende bygningsdrift i sdvel scenarie 1
som scenarie 2 dekkes af ejendomsrammen for bygninger, der allerede er i kommunal drift. I scenarie 1, hvor der er tale
om bygninger ¢jet af eksterne, deekkes bygningsdriften via lejeudgiften.

Anlegsbudget ved brug af optionen skal indgé i budgetforhandlingerne.
Heoringsperiode og heringsparter
Handicapréadet og ZAldreradet behandler sagen og afgiver haringssvar pa felgende meder:

¢ Handicaprédets mede den 10. august 2020 kl. 16.15
o Aldrerddets mgde den 6. august 2020 eller alternativt et efterfolgende mede 1 Aldreradet.

Beslutning

Handicapréadet afgav folgende heringssvar til behandling af sagen i udvalget for ZAldre, Social og Sundhed:

Handicapradet bakker op om at flytte genoptreningsaktiviteter til nye og egnede til genoptranings lokaler i Ostergade 68-
80.

Handicapridet forventer, at nybyggeri giver mulighed for at sikre tilgeengelighed for alle, herunder elevator, hvis
byggeriet er i flere etager, og god forbindelse mellem genoptraeningslokaler og stationen.

Handicapradet forudsetter i sit heringssvar, at plejecentre fortsat vil kunne arbejde med genoptraening af plejecentres
beboerne.

Handicapréadet vil samtidig anmode udvalget om at undersege muligheder for at skabe et lokalt dialysetilbud, s& borgerne
med behov for dialyse ikke behever at tage til Hillered.



Bilag
Bilag 1 Byggeprogram Genoptraning.docm

Bilag 2 Afrapportering - Business Case Genoptraning Gribskov



Punkt 26: Tilgengelighed: Strand i Rageleje
04.11.00-G00-1-20
Administrationen indstiller til Handicapradet

1. at tage stiling til henvendelsen vedrerende tilgeengelighed af Régelejestrand
Sagsfremstilling

Handicapradet har modtaget en borgerhenvendelse om, at Radelejestrand er blevet gjort utilgengelig for mennesker med
bevagelseshandicap.

Formanden for Handicapradet besigtigede stedet og konstaterede, at der var blevet lagt sten pa stranden. Jeevnfer billedet
nedenunder.

Sten ligger nu ogsa for enden af den rampe, som skal sikre, at mennesker med bevagelseshandicap, men ogsa familier,
som har bern i barnevogne mv., kan komme pa stranden. Sagen er et eksempel p4, at kystbeskyttelse blev gennemfort
uden hensyntagen til at bevare den eksisterende handicaptilgeengelighed til stranden.

Lovgrundlag

BKI nr 20 af 15.11.2017 (Bekendtgerelse om FN-konvention af 13. december 2006 om rettigheder for personer med
handicap), Artikel 9, Tilgengelighed

Beslutning

1. Besluttet at rette en henvendelse til udvalget for Udvikling, By og Land.



Punkt 27: Hvem fortjener arets Handicappris?

27.69.00-G00-1-20
Resume

Hvert ar uddeler Handicaprddet en pris til en person, virksomhed, organisation eller forening, der har gjort en sarlig
indsats eller vist initiativ og kreativitet for at fremme mulighederne for, at borgere med handicap kan deltage i
samfundslivet.

Administrationen indstiller til Handicapradet

1. at drefte kommunikation med henblik pa at fremme kendskab til prisen
2. at drefte rammen om prisoverrakkelsen med henblik pa at kunne justere rammen efter omstendighederne

Historik

behov

Sagsfremstilling
Alle kan pege pa en kandidat til Handicapprisen

Alle, der har et forslag til, hvem der fortjener Handicapprisen 2020, kan sende forslaget med begrundelse til
gribskov@gribskov.dk, att. Handicapradet. Forslaget skal sendes senest den 10. oktober 2020.

Handicapprisen gir til én, der ger forskel

Gribskov Kommunes Handicappris gives til en person, virksomhed, organisation eller forening, der har gjort en serlig
indsats eller vist initiativ og kreativitet for at fremme mulighederne for, at borgere med handicap kan deltage i
samfundslivet.

Indsatsen skal forega indenfor kommunegransen og komme borgere i kommunen til gode.

Formal med prisen er:
o at sette fokus pé vilkarene for mennesker med handicap og markere FN's internationale handicapdag

o at seette fokus pad modtageren af prisen og det gode eksempel i form af medvirken til, at borgere med handicap far
muligheder for at deltage i samfundslivet som andre borgere.

Folgende kan ikke indstilles:

¢ ansatte i Gribskov Kommune (dog gerne som privatpersoner)
¢ medlemmer af Handicapradet og deres stedfortraeder

Alle interesserede kan laese mere om prisen pd kommunens hjemmeside (gribskov.dk/handicappris)

Handicaprédet beslutter ud fra ovennavnte kriterier, hvem af de indstillede, der skal have handicapprisen.

Navne pa alle kandidater, der opfylder kriterierne, vil blive offentliggjort i forbindelse med prisoverrekkelsen.



Oversigt over prismodtagere 2010 - 2019

2010 — Skov og Naturstyrelsen Nordsjaelland for etableringen af Sundhedssporet i Valby Hegn
2011 — Kim G. Nielsen for hans virke i Gribskov Handicap Idrat

2012 — Ole Brandt Thomsen for virke i ADHD Gribskov

2013 — Susanne og Ole Bording fra Bording Mad og Cafe @ for engagement og kerlighed til dem, som ikke er som de
andre

2014 — Lydavisen for at sikre at de flere end 100 borgere, der hvert uge modtager Lydavisen, har samme mulighed for at
holde sig orienteret om deres kommunes liv som andre borgere

2015 — Stanna og Karsten Qland fra Sankt Helene Center for at centret har et husrum for alle vanset handicappet

2016 — Team Tvilling Gribskov ved Charlotte Teolander, Iben Toudal og Brian Bak for at skabe et inkluderende
feellesskab

2017 — Helle Slotmann, ridestavnekoordinator, for at skabe gode muligheder for alle, ogsé ryttere med handicap

2018 - Personalet og ledelsen af Holbohave Dagcenter for demente for at skabe nogle meningsfyldte og trygge rammer
for mennesker med demens og deres parerende

2019 - Den Nordsjellandske Kystlivredningstjeneste

Kandidater til Handicappris 2020 soges

Kommunen annoncerer efter kandidater til Handicapprisen 2020 p4 kommunens hjemmeside og via kommunens
annoncer.

Alle interesserede opfordres til at leese mere om prisen pad kommunens hjemmeside (se gribskov.dk/handicappris)

Administrationen foreslar, at Handicapradet overvejer, hvordan kendskab til Handicapprisen og til muligheden for at
indstille kandidaterne kan fremmes blandt kommunens borgere?

Prisoverraekkelse
Prisoverrakkelsen foregér som offentligt arrangement pa radhuset i Helsinge. Prisen bestar af 5.000 kr., et diplom med

motivation for tildelingen samt en buket blomster. Prisoverraekkelsen finder som udgangspunkt sted den 3. december
(FN's internationale handicapdag) klokken 16.00.

Lovgrundlag

Kommunalfuldmagt

Okonomi

Udgifterne aftholdes af Handicapradets budget.
Beslutning

1. - 2. Droftet. Besluttet at arbejde med kommunikation via forskellige medier.



Punkt 28: Lukket: Horing: Udbud af ortopaedisk fodtej

88.00.08-A00-2-20



Punkt 29: Tvarsektoriel stuegang: Afrapportering

29.30.00-G00-78-18
Resume

Handicaprédet far her orienteringen om, hvilke indsatser og resultater projektet Tversektoriel Stuegang har skabt i
projektperioden 2017-2019. Endvidere orienteres udvalget om de aktiviteter, der fortsatter i drift efter
projektafslutningen.

Administrationen indstiller til Handicapradet

1. at tage orienteringen til efterretning.

Sagsfremstilling

Tversektoriel Stuegang er et samarbejdsprojekt mellem Nordsjellands Hospital, de otte kommuner i Planleegningsomréde
Nord og almen praksis. Projektet er finansieret af satspuljemidler og udvalgt som modelprojekt for nye samarbejdsformer
under Sundhedsaftalen i Region Hovedstaden. Projektet har haft til formal at forbedre tvaersektorielle forleb for aldre
medicinske patienter, der udskrives fra Nordsjellands Hospital til en kommunal midlertidig degnplads (MP). I Gribskov
Kommune har projektet veret gennemfort pa Toftebo. Projektet Tvaersektoriel Stuegang sluttede den 31. december 2019
efter en 3-arig projektperiode. Der har vaeret et stort fokus pé borgerinddragelse igennem hele projektet.

Projektets formél var at forbedre udskrivningsforlgbet for &ldre medicinske patienter, der udskrives fra Nordsjellands
Hospital til en midlertidig degnplads. Méalgruppen har siledes vaeret borgere over 65 &r med flere sygdomme, komplekse
problemstillinger eller mange kontakter i sundhedsveasenet herunder genindlaeggelser. Disse borgere har et serligt stort
behov for koordinering og sammenhang i deres behandling.

Udover afprevning og implementering af en reekke tiltag til forbedring af de tveersektorielle forleb, har projektet bidraget
til at afdekke en raekke udfordringer, der er til hindring for gode forlgb, nér borgere udskrives fra hospitalet til en
midlertidig degnplads.

Projektet har fokuseret pa folgende fire indsatser:

1) Tversektoriel stuegang:

Den tversektorielle stuegang blev udfort af "stuegangsteamet", som var et udgaende team, bestdende af en speciallege i
almen medicin og en sygeplejerske eller reservelage. Teamet var ansat af Nordsjaellands Hospital og havde dermed
adgang til de konkrete borgeres hospitalsjournaler. Denne adgang til viden om borgerens tidligere forleb og samlede
sygdomsbillede forbedrer muligheden for at skabe kontinuitet i de tvaersektorielle forleb. Teamet har haft adgang til
bioanalytiker og farmaceut til sparring ift. medicingennemgang.

Selve stuegangen foregik i kommunerne pa de midlertidige degnpladser, hvor teamet sammen med sygeplejerske fra
midlertidig degnplads udferte en grundig helhedsgennemgang, som ud over kliniske undersggelser bl.a. inkluderede
journal- og medicingennemgang, prevetagning og en plan for det videre forleb. Hvor det var muligt, blev borgerens

parerende og evt. egen leege inddraget.

Der er i alt blevet géet stuegang pa 268 patienter i projektperioden, de fleste i aldersgruppen 80-89 &r. Stuegangsteamet
vurderer at have bedret sundhedstilstanden for 71% af de inkluderede patienter samt at have forebygget en indleggelse
for ca. 23% af patienterne. Det vurderes ligeledes, at det ikke er sandsynligt, at egen lage ville have kunnet udfere en
lignende indsats for 55 % af de inkluderede borgere. En del af teamets indsats hos borgerne pa midlertidige degnpladser



kunne dog have vearet varetaget af almenpraksis med den tilgeengelige viden fra udskrivelsespapirerne. Dog er der ofte
behov for leegebesog samme dag, som personalet anmoder om det, sa udfordringen her er laegelig tilgeengelighed pé
degnpladserne.

Projektet har haft Kompetencecenter for Patientoplevelser (KOPA) til at evaluere pa projektets indsatser med fokus pa
borgeres og paregrendes oplevelse af modellen for stuegang samt personale og ledernes oplevelse af projektets indsatser.
Resultaterne fra KOPA viser, at borgere og parerende oplever stuegangsteamets arbejde som vardifuldt og
meningsskabende. Serligt fremheever borgerne stuegangsteamet for at lytte, veere grundige og bidrage med at skabe
overblik og sammenhang.

Personalet pa de midlertidige degnpladser, stuegangsteamet og almen praksis har givet udtryk for, at teamets
tilstedeveerelse pa de midlertidige pladser, udover at bidrage til bedring for patienten, ogsé i hej grad har bidraget med
sparring og lering for personalet i kommunerne.

2) Triage:

Formélet med denne indsats var at udvikle et triageredskab til at opspore @ndringer i borgernes helbredstilstand, samt at
give anvisninger til faglige refleksioner og eventuelle handlinger. Redskabet skulle vare struktureret, praksisneert og
anvendeligt, og sikre et felles vidensgrundlag for personalet pa midlertidig degnplads. Alle otte kommuner enskede, at
der blev udviklet et redskab, der kunne tilgodese et behov for en ensartet og systematisk struktur for de daglige, faglige
vurderinger af borgerne samt overleveringer mellem vagtlagene.

Pé baggrund af dette blev der udviklet et redskab til daglig triagering af borgerne pa midlertidig degnplads. Redskabet er
todelt. Den ene del er et skema, der anvendes til at vurdere borgerens helbredstilstand ved ankomst (TVA-skema) til
midlertidig degnplads. Den anden del bestér af et egentligt triageskema, hvor borgers tilstand markeres med gren, gul
eller rad farve. Skemaet er suppleret med "arsagskort", der indeholder anvisninger/forslag til handlinger og refleksion,
hvis borgers tilstand giver anledning til bekymring. Den fzlles faglige refleksion og beslutninger om, hvilke tiltag, der
eventuelt skal ivaerksattes pa baggrund af triagen, sikres gennem de daglige triagemeder.

I forbindelse med implementeringen af triageredskabet, er der blevet atholdt et kursus af to dages varighed for alle
sygeplejersker og assistenter pd midlertidig degnplads i de otte kommuner. Udover sygdomsrelaterede emner og rationel
farmakologi blev der pé kurset undervist i mgdeledelse og madedeltagelse pa triagemader. Kompetencer pé dette felt er
ngdvendige, hvis de daglige triagemeder skal vaere malrettede og effektive. Den konkrete implementering af daglig triage
pa midlertidig degnplads i de otte deltagerkommuner blev understottet af stuegangsteamets sygeplejerske, der deltog i
triagemeder og vejledte i brug af redskabet.

Det er MP-personalets vurdering, at systematisk triage og malrettede meder har varet med til at hejne deres faglighed.
Problematikkerne omkring borgerne bliver mere tydelige, og der arbejdes ens og malrettet. Redskabet giver et overblik
over borgerne, herunder hvilke borgere der skal prioriteres forst og kan derfor bruges i vagtoverleveringen. Evalueringen
har desuden vist, at almen praksis oplever, at kompetenceudviklingen har klaedt personalet pa kommunernes midlertidige
dagnpladser pé til at indgd i dialog med almen praksis, tilbyde prevetagning og i det hele taget agere hurtigere og
relevant.

3) Provetagning: Hurtigere afhentning af prever og samme udstyrsniveau pa tvers af kommuner.

Formélet med denne indsats var at reducere tiden fra rekvirering af prover til et svar foreligger. Dette med henblik pa at
eventuel behandling af en borger p& midlertidig degnplads kan opstartes hurtigere, s& forvaerring undgas.



Konkret er der indkebt CRP-apparater til méling af infektionstal p& de midlertidige pladser, og personalet er blevet
undervist i brug af udstyret. Derudover er der indkebt blaerescanner og udstyr til blodtryksméling, temperaturmaling og
iltmeetning i blodet, og der er indgaet en aftale om &rlig kvalitetssikring af udstyret. Projektet har séledes sikret, at alle otte
kommuner har samme "udstyrsniveau". Samtidig er der i projektet blevet indgaet en aftale om udvidelse af den regionale
athentningsordning, der to gange dagligt athenter prover hos praktiserende leeger, s den ogsé omfatter athentning af
prover pa de midlertidige degnpladser.Tidligere kunne borgere pa midlertidig degnplads kun fa taget blodprever én gang
ugentligt, medmindre de blev taget af leege pa akut sygebeseg. Andre prever kunne kun sendes til undersggelse via egen
leege. Indsatsen har sdledes betydet, at der er sket en betydelig reduktion i den tid, der gér fra, at en preve er blevet
ordineret, til svar foreligger.

4) Den gode udskrivelse

Formélet med denne indsatst var at understette en sikker overgang for patienter, der udskrives fra hospitalet til midlertidig
degnplads. For det forste ved at forbedre den information, som medgives ved udskrivelse - ofte mangler personalet p4 MP
leegelige informationer om diagnoser, behandlingsplan, ambulante tider samt information om behandlingsniveau, som
typisk star i epikrisen, der kun sendes til egen lege. For det andet ved at sikre, at der medgives korrekt medicin ved
udskrivelsen.

Konkret er der udviklet en tjekliste til sikring af, at hospitalet medgiver den information, der er brug for pd midlertidig
degnplads, ved udskrivelse. Brug af tjeklisten er implementeret pa to afdelinger. Herudover har projektet spredt viden til
gvrige hospitalsafdelinger om, hvilke informationer der er brug for pd kommunale midlertidige degnpladser.

Ift. at sikre at korrekt medicin medgives ved udskrivelse, lader man nu pé fire afdelinger farmakonomer pakke den
medicin, der skal medgives, i lynldsposer med kun ét praparat i hver. Pa en femte afdeling pakkes medicinen som
beskrevet, men af en sygeplejerske. Tidligere blev medicinen pakket i doseringsasker med flere praparater i hvert rum,
hvilket gjorde det vanskeligt at kontrollere, at det var den rigtige medicin, der 14 i askerne. Desuden er der udviklet
lommekort til laegerne, s& det sikres, at der foretages medicinafstemning ved indleeggelse og udskrivelse.

Endeligt er der blevet indgéet en aftale med TrygMedicin pé Bispebjerg Hospital, som personalet pa de midlertidige
pladser kan ringe til, hvis de har spergsmal angidende medicin.

Projektets afsluttende rapport, "Tversektoriel Stuegang - Opsummering af erfaringer og resultater”, er vedlagt sagen som
bilag.

Aktiviteter der fortsaetter i drift

Ved projektets afslutning er "Triage" og "Provetagning" implementeret pé alle otte deltagerkommuners midlertidige
degnpladser, herunder pé Toftebo. Ift "Triage" er der i Gribskov Kommune fokus pé, at den gode praksis, der er blevet
opbygget pa Toftebo, fortsaetter i de nye rammer for Gribskov Rehabilitering pa Helsingegérden. Der triageres dagligt, og
hver formiddag atholdes triagemede, nar morgenarbejdet er overstiet. Der er opndet en "stram styring" ved disse meder,
og der er god forstéelse for, at dette er nedvendigt, hvis mederne skal vare effektive og have det forventede faglige
udkomme. Personalet anvender som forventet redskabet til hurtigt at skabe sig et overblik over borgernes tilstand, nar en
vagt pdbegyndes. Den viden og praksis ift. styring af triagemeder, der nu er opbygget pa Toftebo / Gribskov
Rehabilitering, kan med fordel udbredes til andre dele af kommunen, bl.a. den kommunale hjemmepleje og sygeplejen.

Ift. "Provetagning" bliver de agede muligheder anvendt i Gribskov Kommune, men kunne sandsynligvis udnyttes bedre.
Dette kraver et fokus fra savel personalet pd Gribskov Rehabilitering, som fra kommunens lager.



Personalet pa Gribskov Rehabilitering har fortsat adgang til at ringe til TrygMedicin for radgivning vedrerende medicin.

Indsatserne i Den gode udskrivelse er implementeret pa en reekke afdelinger pa Nordsjellands Hospital og en spredning
til resten af hospitalet fortsatter efter projektafslutning.

Model for Tvearsektoriel Stuegang stopper ved projektafslutning og erfaringerne overleveres til Nordsjellands Hospital,
som arbejder videre med muligheder for at deekke malgruppens behov blandt andet gennem et udkerende team fra
akutmodtagelsen, som Gribskov kommune bliver en del af i september 2020. Der er ligeledes igangsat en dialog om nye
aftaler med almen praksis om leegedackning af de midlertidige pladser.

Sundhedsstyrelsen, som har bevilget midlerne til projektet, har hyret VIVE og Implement til at foretage evaluering af alle
projekter, der har fiet midler fra den samme pulje. Resultaterne af disse evalueringer kommer forst i sommeren 2020 og
vil isaer have fokus pa det sundhedsekonomiske i forbindelse med modellen for stuegang.

Okonomi

I alt blev der bevilliget 12.146.000 kr. fra Sundhedsstyrelsen over tre ar til projektets samlede indsats pé tvers af
kommuner, hospital og almen praksis. For kommuner og hospital har der i projektet varet en samlet egenfinansiering pa
7.509.000 kr. Gribskov Kommunes egenfinansiering udger 424.000 kr. over tre ar. Midlerne fra Sundhedsstyrelsen er
primert brugt til lenmidler til stuegangsteamet (specialleege, sygeplejerske, farmaceut og bioanalytiker) indkeb af udstyr,
udvikling og implementering af projektets indsatser og kompetenceudvikling af personalet pa de midlertidige
dagnpladser. Gribskov Kommunes egenfinansiering er primert brugt til lenudgifter til lokal projektledelse og
administration, herunder deltagelse i mader og de tversektorielle "leringstref", der var en del af projektet, samt til
implementering af indsatser og kompetenceudvikling pa de midlertidige degnpladser.

Beslutning

1. Orienteringen taget til efterretning.

Handicapradet har med stor begejstring laest om de resultater, projektet har skabt. Radet besluttede derfor at henvende sig
til udvalget for £Aldre, Social og Sundhed med en opfordring til at falge op pa projektet ved at udbrede metoder, sikre
implementering, sikre vedligehold og udvikling af udstyr og kompetencer.

Bilag

Samlet rapport Tvaersektoriel Stuegang (1)



Punkt 30: Kvalitetsrapport

17.01.00-A50-1-19
Resume

Kwvalitetsrapporten for dagtilbud og skolevasen i Gribskov Kommune 2018 - 2019 inklusive tilleeg til kvalitetsrapporten
er blevet behandlet og vedtaget i Byradet. Den sendes derfor til Handicapradet til efterretning.

Administrationen indstiller til Handicapradet

1. at orienteringen tages til efterretning.

Sagsfremstilling

Folkeskoleloven beskriver, at Byradet skal udarbejde en kvalitetsrapport, der giver en vurdering af skolevasenet og de
enkelte skolers niveau. Kvalitetsrapporten skal udarbejdes hvert andet ar. Senest 31. marts i lige kalenderar skal
kvalitetsrapporten vedtages i Byradet. Kvalitetsrapporten er et kommunalt mal- og resultatstyringsveerktej, der skal
understotte en systematisk evaluering og resultatopfelgning pa kommunalt niveau. Rapporten skal desuden fungere som
grundlag for lokal dialog og kvalitetsudvikling pa et mere oplyst grundlag, som sikrer forbedrede beslutningsvilkér.

Denne kvalitetsrapport omfatter for anden gang status for bade dagtilbud og skoler, idet der i Gribskov Kommune er
fokus pa, at dagtilbud er fundamentet for den videre udvikling i folkeskolen.

Rapporten indeholder en beskrivelse af nationalt og kommunalt fastsatte mél for skolevaesenet. Der findes ikke nationale
mal for dagtilbudsomréadet, og der er derfor udelukkende taget udgangspunkt i de kategorier indenfor dagtilbudsomradet,
hvor administrationen i Gribskov Kommune har tilgengelige resultatdata, og hvor der er opstillet kommunale mal.
Rapporten indeholder pa skoleomradet de resultater, der ligger til grund for Byradets vurdering af niveauet i kommunens
skolevaesen og de opfelgende initiativer, som Byradet har vedtaget.

Rapporten sendes til efterretning til Handicaprddet med henblik p& vidensopbygning.

Lzesevejledning

Rapporten og tilleg til rapporten vedlegges i deres helhed, s s&rligt interesserede kan laese hele rapporten.
Handicapridet bedes at fokusere pa folgende seks sider i rapporten og tilleeg til rapporten:

e Rapporten, afsnit 5 "Dagtilbud", side 15 (Tidlig Opsporing og Indsats) og side 16 (Inklusion)
e Rapporten, afsnit 7 "Folkeskoler", side 19 (Inklusion), side 20 (Klager), side 28 (Tidlig Opsporing og Indsats)
o Tilleeg til kvalitetsrapporten side 4 (Andel af elever, der aflegger alle obligatoriske 9. klasseprover)

Beslutning

1. Besluttet at udsette punktet til naeste gang.

Bilag



Kvalitetsrapport 2018 - 19 - endelig udgave til politisk behandling (Kopi)

Tilleg til kvalitetsrapporten 2018 - 2019 - bilag til politisk behandling



Punkt 31: Meddelelser

27.69.48-G01-2-18
Sagsfremstilling

Hvis der er modemeddelelser eller anden form for orientering bliver det behandlet under dette punkt.

Foreningen Danske DgvBlinde har henvendt sig til Handicapradet med opfordring til at at opfordre kommunen til

o At etablere flere lydfyr — med vibration
e ?Ved udskiftning af lysfyr eller lydfyr at vaelge model med vibration

Henvendelsen er vedhaftet dagsordenspunktet.

Handicapradet bedes ogsa om at afgive haringssvar i forhold til punkt 84 (Beslutning pa baggrund af Aldre- og
plejeboliganalyse 2020), som er pa dagsorden til mede i udvalget ZAldre, Social og Sundhed den 11. august 2020. Grundet
tekniske problemer udsendes punktet som tilleegsdagsorden senere pa ugen. Handicapradet kan allerede nu lase alt
materiale. Materialet er nemlig en del er dagsorden til mede i £ldre, Social og Sundhedsudvalget, og kan leses pa
kommunens hjemmeside.

Administrationen indstiller til Handicapradet
1. at tage orienteringen til efterretning
Beslutning
Aftalt at afvente de nye regler, som er pa vej, omkring lys- og lydfyr, for radet tage stilling til henvendelsen.
Madet begyndte 16.16. Medet sluttede 18.03.
Bilag

FDDB om lydfyr med vibration
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