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Punkt 160: Godkendelse af dagsorden



Godkendelse af dagsorden
Sagsfremstilling
160. Godkendelse af dagsorden

Sagsnr.: 563-2013-7688 Dok.nr.: 563-2015-508
Sagsfremstilling
Godkendelse af dagsordensforslag

Lovhjemmel
Styrelsesloven

@konomiske konsekvenser
Ingen

Sundhedsmaessige konsekvenser
Ikke relevant

Miljomaessige konsekvenser
Ikke relevant

Beslutningsproces
17.11.2015 Social- og sundhedsudvalget

Indstilling
Godkendes

Social og sundhedsudvalget 2014-2017, den 17. november 2015:

Fraveerende: Ingen

Godkendt.

Sagsbeh.: JMH

Abent



Punkt 161: Bevillingskontrol 2015 pr. 31.10.2015 - S&S

Bilag

Bemarkninger til bevillingskontrol pr. 31.10.2015 - Social- og Sundhedsudvalget



Bevillingskontrol 2015 pr. 31.10.2015 - S&S

Sagsfremstilling

161.

Sagsnr.: 563-2015-1793

Sagsfremstilling
Fra @konomi foreligger bevillingskontrol med forbrug pr. 31. oktober 2015.

Bevillingskontrol 2015 pr. 31.10.2015 - S&S

Dok.nr.: 563-2015-43748 Sagsbeh.: MU

Abent

Jf. Fang kommunes principper for gkonomistyring drager de staende udvalg omsorg for, at bevillinger, der er tildelt
udvalget, ikke overskrides. Udvalget foretager gennem @konomi- og planudvalget indstilling til Byradet, hvis
endringer til meddelte bevillinger er gnskelige eller ngdvendige.

Oprindeligt | Tillaegs- Korrigeret | Forbrug | Rest. Forbrugs
bevillinger | budget JAN - korr. %
budget OKT budget
2015
*1.000
DKK
0025 |Faste ejendomme 173 96 269 86 183 32
0462 | Sundhedsudgifter m.v. 18.745 -85 18.660 15.186 3.474 81
0522 | Central refusionsordning -829 -829 -554 -275 67
052 | Tlibud til bern og unge med 7.325 1058  |8.383  |6.828  |1.555 |81
seerlige behov
0532 | libudtil seldre og 28810  |329 29139 |25595 |3.544 |88
handicappede
0535 |Radgivning 27 27 53 -26 195
053g | llbudtilvoksne med seerlige |7 g1 344 8160 |7.554  |606 93
behov
0546 | Tilbud til udleendinge 2.101 1.355 3.456 1.972 1.484 57
0548 tF”f’ag;dSpe”SiO”er ogpersonlige |14600 |0 11602 |8691 |2911 |75
0557 | Kontante ydelser 19.609 -2.265 17.344 12.519 4.825 72
0558 | Revalidering, ressourceforlab |4 554 4083 3618  |465 89
og fleksjobordninger
0568 | Arbejdsmarkedsforanstaltninger [2.174 -461 1.713 437 1.276 25
0572 Statte _tiI frivilligt socialt arbejde 280 0 280 284 4 101
0g @vrige so
0642 | Politisk organisation -126 126 0 0
0645 | Administrativ organisation 1.035 450 1.485 766 719 52
Erhvervsudvikling, turisme og
0648 landdistrikter
Samlet resultat 102.825 947 103.772 | 83.034 20.738 80

Den samlede nettoudgift har veeret kr. 83.034.000. Det korrigerede budget er kr. 103.772.000.

Bevillingskontrollen




viser saledes et restbudget pa kr. 20.738.000, hvilket svarer til en forbrugsprocent pa 80.
Den forventede forbrugsprocent, hvis forbruget ligger jeevnt fordelt, er 83%.

Pa nedenstaende omrader er der behov for at vise saerlig opmaerksomhed. Der er ikke foreslaet tillaegsbevillinger
pa nuveerende tidspunkt, da det er forventningen, at det vurderede merforbrug kan holdes indenfor udvalgets
samlede ramme, dog fordelt pa en raekke omrader.

05 38 Tilbud til voksne med seerlige behov.

Der har veeret forbrug pa szerlige sociale 0542 Botilbud, hvilket der ikke har veeret afsat budget til. Endvidere har det
ikke veeret muligt, at indeholde udgiften til en bevilling vedrarende laengerevarende dggnophold i budgettet. Det
forventes at der bliver et merforbrug pa omradet pa kr. 500.000.

05 32 Boliger og institutioner samt pleje og omsorg for seldre

Omradet forventes samlet at fa et merforbrug. En forsigtig vurdering anslar dette til at ligge omkring kr. 850.000.
Merforbruget opstar som lgnudgifter pa plejeomradet. En del af dette kan hentes pa selvet omradet, men det er
vurderingen, at der samlet vil vaere det neevnte merforbrug.

Lovhjemmel
Styrelsesloven
Fang Kommunes principper for gkonomistyring.

@konomiske konsekvenser
Der s@ges ikke om tilleegsbevillinger pa nuvaerende tidspunkt.

Sundhedsmassige konsekvenser
Ikke relevant.

Miljomassige konsekvenser
Ikke relevant.

Beslutningsproces
17.11.15 Social- og sundhedsudvalget
Indgar som del af @konomi- og planudvalgets bevillingskontrol

Indstilling

Bevillingskontrollen drgftes og sendes videre til @konomi- og planudvalget.

Bilag

563-2015-43569 Bemaerkninger til bevillingskontrol pr. 31.10.2015 - Social- og
Sundhedsudvalget

Social og sundhedsudvalget 2014-2017, den 17. november 2015:
Fraveerende: Ingen

Drgftet. Oversendes til gkonomi- og planudvalget.






Punkt 162: Sager til efterretning

Bilag

Henvendelse fra Stinne Berg



Sager til efterretning
Sagsfremstilling
162. Sager til efterretning

Sagsnr.: 563-2013-7689 Dok.nr.: 563-2015-524 Sagsbeh.: JMH Abent

Sagsfremstilling

- Orientering fra formanden

- Orientering udvalgsmedlemmerne
- Orientering fra forvaltningen

1. Henvendelse fra Sundhedsmissionen v/Stinne Berg med forslag til hvordan hun kan bidrage til en sundere livsstil
hos Fang’s borgere.

Lovhjemmel
Styrelsesloven

@konomiske konsekvenser
Ikke relevant

Sundhedsmassige konsekvenser
Ikke relevant

Miljcmassige konsekvenser
Ikke relevant

Beslutningsproces
17.11.2015 Social- og sundhedsudvalget

Indstilling
Til efterretning

Bilag
563-2015-43043 Henvendelse fra Stinne Berg

Social og sundhedsudvalget 2014-2017, den 17. november 2015:
Fraveerende: Ingen

Til efterretning.






Punkt 163: Budget 2016-2019 - Social- og Sundhedsudvalget

Bilag
Marius Nielsen forslag til dagsordenstekst om refusioner

Artikel fra Borsen om refusionsomlagninger pa Beskeaftigelsesomradet



Budget 2016-2019 - Social- og Sundhedsudvalget
Sagsfremstilling
163. Budget 2016-2019 - Social- og Sundhedsudvalget

Sagsnr.: 563-2015-1794 Dok.nr.: 563-2015-43900 Sagsbeh.: SLM Abent

Sagsfremstilling
| Social- og sundhedsudvalgets made den 22.09.2015 blev det besluttet, at saette falgende punkt pa dagsordenen til
mgdet i november:

Byradsmedlem Marius Nielsen anmoder om falgende punkt pa dagsordenen:
1) Forvaltningen orienterer Social- og sundhedsudvalget pa deres made den 17.11.2015 om den nye

refusionsreform.

2)Forvaltningen oplyser hvad udgifterne belgb sig til i 2014, hvor meget der var brugt pr. 1.11.2015 samt kommer
med et estimat pa hvad det vil belgbe sig til i hele 2016

Baggrunden er folketingets nyligt vedtagne refusionsreform

Lovhjemmel
Styrelsesloven.

@konomiske konsekvenser
Ikke relevant.

Sundhedsmassige konsekvenser
Ikke relevant.

Miljomaessige konsekvenser
Ikke relevant.

Beslutningsproces
17.11.2015 Social- og sundhedsudvalget

Indstilling
Forvaltningen vil pa madet redegere kort for reformens konsekvenser, saledes som de kendes p.t.

Bilag
563-2015-35463 Marius Nielsen forslag til dagsordenstekst om refusioner
563-2015-35464 Artikel fra Barsen om refusionsomlaegninger pa

Beskeeftigelsesomradet

Social og sundhedsudvalget 2014-2017, den 17. november 2015:






Punkt 164: Familieorienteret alkoholbehandling

Bilag
Udkast til Rusmiddelstrategi for Fane Kommune

Projektkommissorium_trp.docx -



Familieorienteret alkoholbehandling
Sagsfremstilling
164. Familieorienteret alkoholbehandling

Sagsnr.: 563-2014-20144  Dok.nr.: 563-2015-43899 Sagsbeh.: SLM Abent

Sagsfremstilling

Velfaerdsforvaltningen fremsender redeggrelse for projekt "Familieorienteret alkoholbehandling”, der er iveerksat
efter tilskud fra Sundhedsstyrelsen.

Som led i det sundhedspolitiske udspil "Mere borger, mindre patient — et steerkt faelles sundhedsveesen” er der
nationalt afsat 56 mio. kr. i perioden 2015-2016 til at styrke kommunernes indsats pa alkoholomradet gennem
systematisk tidlig opsporing og kvalificeret alkoholbehandling, der har szerligt fokus pa en familieorienteret
alkoholbehandling.

Sundhedsstyrelsen har bevilget 1.365.900 kr. til Esbjerg, Varde, Vejen og Fang Kommuner til gennemfgrelse af
projektet "Familieorienteret alkoholbehandling”. Projektet skal gennemfgres i 2015 og 2016 i et samarbejde mellem
de 4 kommuner. Alkoholbehandlingen i Esbjerg er den ansvarlige kontakt i forhold til Sundhedsstyrelsen.

Esbjerg Kommune har sammen med de gvrige kommuner en rammeaftale om alkoholbehandling, som har fungeret
siden 2007.

Projektet handler om at udvikle samarbejdet mellem Alkoholbehandlingen og de kommunale
familiebehandlingstilbud i de 4 samarbejdskommunerne dels pa et overordnet plan dels i de konkrete forlgb.

| projektet indgar

- konsulentstgtte, hvor erfaringer fra Herning Kommune skal inddrages
- kompetenceudvikling og uddannelse af nggle- og frontmedarbejdere
- projektkoordinering og kontakt til Sundhedsstyrelsen

| projektet skal der dels iveerkseettes en kompetenceudvikling af alkoholbehandlere og et antal n@glemedarbejdere
skal uddannes til at uddanne frontpersonaler. Kompetenceudvikling af alkoholbehandlere skal ske ved deltagelse i
de kurser der udbydes af Sundhedsstyrelsen, herunder kursus i den familieorienterede alkoholbehandling.
Naglepersoner skal uddannes til at uddanne frontpersonaler i samtalen om alkohol og barns trivsel med henblik pa
tidlig sporing af behov for alkoholbehandling og henvisning til behandling.

Til brug for kvalificeringen af alkoholbehandlere udbyder Sundhedsstyrelsen diverse uddannelser for
alkoholbehandlere og frontpersonale.

Den koordinationsmeessige indsats skal varetages af en projektkoordinator, som skal afdaekke behovet omkring
opkvalificering af frontpersonale samt etablere et samarbejde mellem alkoholbehandlingen og familieafdelingerne.

Formalet med projektet er, at styrke indsatsen pa alkoholomradet gennem tidlig opsporing, kvalificeret
alkoholbehandling og et udbygget samarbejde mellem de involverede aktarer

Malet er

At identificere flere borgere, der har behov for alkoholbehandling.

At opkvalificere alkoholbehandlere til at sikre gget fokus pa familieorienteret alkoholbehandling

At uddanne frontpersonalet i samtalen om alkohol og bgrns trivsel saledes at samtalerne kan tages i



socialforvaltningen, daginstitutioner, skoler og jobcentre.
At udbygge samarbejdet mellem Alkoholbehandlingen og bgrnefamilieafdelingerne i de 4 samarbejdskommuner.

Projektet vil i forhold til fokus p& familieorienteret alkoholbehandling blive malt pa,

» hvor mange alkoholbehandlere er blevet opkvalificeret

* hvor mange familier (m. barn u. 18) bliver tilbudt familieorienteret alkoholbehandling

* hvor mange familier (m. barn u. 18) accepterer tilbuddet om familieorienteret alkoholbehandling

Projektets opgavelgsning forudsaettes afviklet inden for de givne budgetter i kommunerne. Det forudseettes, at
kommunerne stiller medarbejdere til radighed for uddannelse og projektdeltagelse.

| forhold til opkvalificering af frontpersonale nedsaettes separate projektgrupper for hver kommune, som skal sikre
den lokale forandring og fastholde det lokale overblik. Projektkoordinatoren deltager efter behov i de lokale
styregrupper.

Projektet gennemfares ved tilretteleeggelse af uddannelse for medarbejdere og inddragelse af viden fra andre
kommuner.

Medarbejdere i Esbjerg, Fang, Varde og Vejen Kommuner skal opkvalificeres.

Region Syddanmarks Akutmodtagelser (Feelles Akutmodtagelse, Psykiatrisk Akut modtagelse,
Barne/ungepsykiatrien) inddrages i opkvalificeringen, idet familier med alkoholproblemer vil kunne identificeres i
denne kontekst.

Sundhedsstyrelsen har tilknyttet en ekstern evaluator, der skal foretage en overordnet tvaergaende evaluering.

| Fang kommunes projektgruppe arbejdes der med formulering af en Rusmiddelstrategi. Forelgbigt udkast
vedlaegges til orientering.

Lovhjemmel
Sundhedsloven, lov om Social Tilsyn m.fl.

Bkonomiske konsekvenser
Sundhedsstyrelsen har bevilget 1.365.900 kr. i stgtte til projektet i hele projektperioden.

Der er til projektet afsat falgende: Kr. 2015 2016 2017
Implementeringsstgtte

(projektkoordinator og konsulentbistand)  469.412 587.352 108.736
Kompetenceudvikling af frontmedarbejdere  112.500 75.000 -
Revision 7.950 7.950 -

| alt 589.862 667.302 108.736

Hertil kommer de ressourcer, som kommunerne selv laegger i projektet og som forventes afholdt inden for budgettet.

Sundhedsmaessige konsekvenser
Store sundhedsmaessige konsekvenser, men ikke opgjort.

Miljomaessige konsekvenser
Ikke relevant.

Beslutningsproces
17.11.2015 Social- og Sundhedsudvalget



Indstilling
Velfeerdschefen indstiller, at redeggrelsen tages til efterretning og at der arbejdes videre med forslag til
Rusmiddelstrategi.

Bilag
563-2015-43898 Udkast til Rusmiddelstrategi for Fang Kommune
563-2015-43069 Projektkommissorium_trp.docx -

Social og sundhedsudvalget 2014-2017, den 17. november 2015:
Fraveerende: Ingen

Redeggrelsen taget til efterretning og der arbejdes videre med forslaget til Rusmiddelstrategien.



Punkt 165: Status Flygtningesituationen

Bilag
Status og perspektiver pd Fang Kommunes flygtningesituation Nyeste.docx
Flow flygtninge ankomst 2015-2016.pdf

Stueplan 5 verelses lejlighed JYTAS.pdf



Status Flygtningesituationen
Sagsfremstilling
165. Status Flygtningesituationen

Sagsnr.: 563-2015-5498 Dok.nr.: 563-2015-43037 Sagsbeh.: SLM Abent

Sagsfremstilling

Velfeerdsforvaltningen fremsender notat med redeggarelse for flygtningesituationen i Fang kommune, herunder status
pa kvoter 2015 og 2016 samt boligsituationen.

Forvaltningen skitserer ogsa fremtidige bomuligheder i relation til antallet af flygtninge og fremtidige gkonomiske
vilkar, herunder stramninger af radighedsbelgb, udgift til bolig m.v.

Flygtningesituationen i Fang Kommune er praeget af det stigende antal flygtninge, der er ankommet til kommunen i
de seneste ar. Alene i ar, er 21 flygtninge ankommet til Fang Kommune.

Hovedparten af de flygtninge, der er ankommet i 2015 er enlige, der afventer familiesammenfaring. Afheengig af
ankomesttidspunkt modtager flygtningene integrationsydelse (5.945 kr.) eller kontanthjeelp (10.849 kr.). Flygtninge,
der er ankommet efter 01.09.2015, vil potentielt blive reduceret i ydelse svarende til integrationsydelse. Boligerne
som tildeles til flygtningene skal sdledes modsvare denne indkomst.

Pa nuveerende tidspunkt er alle flygtninge i Fang Kommune indkvarteret i passende boliger. Imidlertid estimeres
kommunens 2016-kvote pa 12 personer, at blive markant hgjere, ligesom bevilligede familiesammenfgringer stiller
krav til kommunens bolig-kapacitet fremadrettet.

| organiseringen af Fang Kommunes fremadrettede flygtningesituation, ber disse faktorer derfor inkorporeres. |
henhold til bilag skitseres fem mulige Igsningsmodeller:

Model A — kab af ejerbolig (f.eks. BETA huset). Huset rummer mulighed for etablering af bade 1-veerelses samt
familieboliger, og det estimeres at der kan indkvarteres 20-25 flygtninge. Modellen forudsaetter at de enkelte
beboere kan bo teet sammen.

Model B — leje af lejligheder (f.eks. Fang Bad). Pa nuveerende tidspunkt vil Fang Kommune kunne leje 8 lejligheder,
imidlertid er huslejen i overkanten af det tilladte (3.000 kr.).

Model C — opfgrelse af boligmoduler (f.eks. JYTAS). Boligmodulerne kan indrettes efter konkret behov og der kan
labende foretages justeringer (f.eks. ved familiesammenfaring). Huslejen er lav, men det forudsaettes at beboerne
kan bo teet sammen.

Model D — Leje af privat bolig (f.eks. Jens Martin). Modellen er preeget af det begraensede antal leje boliger, og det
estimeres at denne model ikke kan imgdekomme det voksende boligbehov.

Model E — Leje af veerelser (f.eks. Sundhedshuset). Der kan indkvarteres i alt 8 flygtninge med denne model (heraf
er 4 allerede indkvarteret). Denne model forudseetter at beboerne kan fungere i en delebolig.

Seerligt scenarie A (kab af ejerbolig) og C (opfarelse af boligmoduler) vil kunne imgdekomme det stigende
boligbehov samt kravene om et passende huslejeniveau. Relevante forholdsregler bgr dog drgftes forud for
indkvartering i deleboliger.

Lovhjemmel
Integrationsloven m.fl.

Jkonomiske konsekvenser
Ikke beregnet i denne relation.

Sundhedsmassige konsekvenser
Ikke relevant



Miljomassige konsekvenser
Ikke relevant

Beslutningsproces
17.11.2015 Social- og Sundhedsudvalget
07.12.2015 Gkonomi- og planudvalget

Indstilling

Velfeerdchefen indstiller at redegarelsen draftes og tages til efterretning samt at der saettes retning pa strategien for
boligplacering af flygtninge.

Bilag

563-2015-44075 Status og perspektiver pa Fang Kommunes flygtningesituation
Nyeste.docx

563-2015-43895 Flow flygtninge ankomst 2015-2016.pdf

563-2015-43894 Stueplan 5 veerelses lejlighed JYTAS.pdf

Social og sundhedsudvalget 2014-2017, den 17. november 2015:
Fraveerende: Ingen

Redeggarelsen blev taget til efterretning.
Der fremkom flere ideer som medinddrages.
Oversendes til gkonomi- og planudvalget.



Punkt 166: Sundhedspolitisk udspil |Sammen om sundhed|

Bilag

Sammen om sundhed.pdf



Sundhedspolitisk udspil |[Sammen om sundhed|
Sagsfremstilling
166. Sundhedspolitisk udspil |[Sammen om sundhed|

Sagsnr.: 563-2015-5486 Dok.nr.: 563-2015-43053 Sagsbeh.: SLM Abent

Sagsfremstilling

Velfeerdsforvaltningen fremsender det af KL udarbejdede nye sundhedspolitiske udspil "Sammen om sundhed”.
Udspillet er bl.a. skrevet pa baggrund af drgftelser fra de fem KKR, borgmestermgder samt en raekke
embedsmandsgrupper.

Udspillet fglger op pa udspillet "Det naere sundhedsvaesen” fra 2012 og det store arbejde, der lokalt er gjort i
kommunerne pa sundhedsomradet. Med udspillet vil kommunerne saette den rigtige retning for udviklingen af det
naere sundhedsvaesen og samarbejdet med regionerne og almen praksis i den nye regeringsperiode.
Udgangspunktet for udviklingen af det naere og sammenhaengende sundhedsvaesen er borgernes behov for tilbud af
hgj kvalitet — uanset hvor de bor.

Udspillet understreger, at kommunerne er en fuldgyldig akter pa sundhedsomradet, hvorfor en investering i det
kommunale sundheds- og eeldreomrade er en investering i at forbedre det samlede sundhedsvaesen.

En investering i det kommunale sundheds- og aeldreomrade bar bl.a. omfatte bedre laegedaekning af borgere og
bedre laegebetjening af borgere i kommunale tilbud. En investering bar ogsa omfatte en plan for opgaver,
kompetencer og kapacitet i kommunerne.

Udspillet skal ses i relation til de pagaende finanslovsforhandlinger og forud for den plan for udbygning af det nzere
sundhedsvaesen, som er en del af forhandlingsresultatet om kommunernes gkonomi for 2016.

Lovhjemmel
Sundhedsloven, Aftale om den kommunale gkonomi mellem KL og regeringen.

@konomiske konsekvenser
Ikke angivet.

Sundhedsmassige konsekvenser
Fremgar til dels af pjecen.

Miljomassige konsekvenser
Ikke relevant.

Beslutningsproces
17.11.2015 Social- og sundhedsudvalget.

Indstilling

Velfeerdschefen indstiller, at udspillet draftes og relateres til Fang kommune.

| gvrigt afventes afslutningen af forhandlingerne om udmgntning og implementering af aftalen om kommunernes
gkonomi pa dette punkt.

Bilag
563-2015-42999 Sammen om sundhed.pdf






Punkt 167: Frivillighedskoordinatorfunktion

Bilag
Notat - Frivillighedskoordinering

Frivillighedskoordinator - udkast



Frivillighedskoordinatorfunktion
Sagsfremstilling
167. Frivillighedskoordinatorfunktion

Sagsnr.: 563-2015-3992 Dok.nr.: 563-2015-43056 Sagsbeh.: DL Abent

Sagsfremstilling

Velfaerdsforvaltningen fremsender i forleengelse af budgetforlig 2015 spgrgsmalet om udmentning af det afsatte
belgb pa 240.000 kr. i budget 2016 og frem.

Forvaltningen har til inspiration udfeerdiget et notat og et forslag til evt. indhold i en funktion som en
frivillighedskoordinator.

Bade lands- og kommunalpolitisk er der fokus pa @get borgerinddragelse. "Fang Strategien”, "Politikken for Socialt
frivilligt arbejde” og "Kultur- og fritidspolitikken” er eksempler pa dette.

Det er et karakteristisk traek for Fang, at der er en stor grad af frivillighed, bade pé det kulturelle — folkeoplysende, og
sociale omrade.

Et andet karakteristisk traek for Fang er, at gens befolkningssammensaetning er sammenlignet med
landsgennemsnittet karakteriseret ved en starre andel af borgere i de aeldre befolkningskategorier og tilsvarende
feerre borgere i de yngre kategorier. Det er en udvikling, som forventes forstaerket i arene fremover.

Disse karakteristika, henholdsvis en raekke tunge udfordringer pa den ene side og steerke traditioner for frivillighed
pa den anden side, peger bade pa behovet og potentialet for udvikling af den frivillige foreningsbaserede indsats.
Den frivillige indsats kan pa en reekke omrader tilfgre veerdi til de kommunale velfeerdslgsninger pa grund af det
engagement og de innovative kompetencer, der ligger i civilsamfundet.

Kommunen har pa sin side et naturligt anske om at hjeelpe med at understgtte, koordinere og organisere det frivillige
arbejde, men gnsker pa den anden side ikke at omklamre det frivillige Fang.
Kommune 3.0 og samskabelse skal her veere naglebegreber.

Med en frivilligkoordinatorfunktion er der mulighed for, at de frivillige foreninger far "en indgang” til kommunen, nar
foreninger/ grupper / enkeltpersoner eftersparger support og praktisk facilitering i forhold til den frivillige indsats,
hjeelp til fundraising, generel information om frivilligomradet, PR-virksomhed, adgang til mgdelokaler, adgang til
diverse tekniske udstyr m.v.

En frivillighedskoordinator kan vaere katalysator for en forsteerket og systematisk udveksling af erfaringer og ideer de
forskellige frivillige foreninger /- grupper imellem, samt kommunen og det frivillige Fang indbyrdes.

En frivillighedskoordinator kan enten vaere en helt ny funktion pa fuldtid, deltid eller ved at "kabe sig” helt eller delvist
ind i allerede ansattes tid med andre tilknyttede funktioner eller belgbet kan deles op i mindre portioner og herefter
uddeles pa en raeekke teams/afdelinger/forvaltninger og anvendes pa en forsteerket indsats overfor for frivillige
foreninger m.v.

Spgrgsmalet om organisatorisk tilknytning af opgaven/funktionen — savel politisk som administrativ — skal ogsa
afklares.

Der kan sgges om tilskud til etablering af et fysisk sted for frivillighedskoordination, men Chefgruppen har behandlet
dette spargsmal og vurderer ikke, at en indsats vil std mal med resultatet og at det vil vaere en darlig udnyttelse af de
afsatte midler, som sa skulle anvendes til medfinansiering af nogle lokaler. Denne Igsning kan ikke anbefales som
relevant pa Fang.



Lovhjemmel
Serviceloven §18

Bkonomiske konsekvenser
Der er i budget 2016 og frem afsat 240.000 kr. arligt til formalet.

Sundhedsmassige konsekvenser
Jget livskvalitet for brugerne af den frivillige indsats, savel for de frivillige selv. Livskvalitet males i fysiske, psykiske,
0g sociale parametre.

Miljomassige konsekvenser
Ikke relevant

Beslutningsproces
17.11.2015 Social- og sundhedsudvalget
25.11.2015 Bgrne- og kulturudvalget

Indstilling
Velfaerdsforvaltningen fremsender sagen til principiel drgftelse.

Bilag
563-2015-42862 Notat - Frivillighedskoordinering
563-2015-31966 Frivillighedskoordinator - udkast

Social og sundhedsudvalget 2014-2017, den 17. november 2015:
Fraveerende: Ingen

Der peges pa en stilling - et kendt ansigt som skaber tillid. Evt. kan der arrangeres en Frivillighedsforening
som referencegruppe. Vigtig med god kommunikation og introduktion til sin tid, nar stillingen skal introduceres.
Den politiske organisering kan veere til de relevante udvalg. Udvalget forestiller sig ¥z stilling til dette formal.



Punkt 168: Lukket: Lukket punkt - Orientering om personsag
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