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Punkt 12: Godkendelse af dagsorden

Beslutning
Godkendt.



Punkt 13: Nyt fra formanden og forvaltningen

Beslutning

- Formanden orienterede om deltagelsen i konferencen En fremtid med Fuldtid.

- Forvaltningen orienterede om en administrativ beslutning vedrerende en privat fysioterapeut i Borup, der ensker til leje
af varmvandsbassinet i Borup.

- Forvaltningen orienterede om, at der pd baggrund af det seneste mgde om madservice leegges op til, at der bliver et
samlet udbud pa mad til hjemmeboende for der kommer en beslutningssag pé udvalgsmedet.



Punkt 14: Orientering om proces for ny madservice - plejeboliger

2024-013295
Indstilling

Velferdsforvaltningen indstiller, at Aldre- og Sundhedsudvalget tager orientering om madservice til efterretning samt
drefter muligheder for madservice til &ldre i plejeboliger fremadrettet.

Baggrund og vurdering

Zldre- og Sundhedsudvalget besluttede pd mede 3. september 2024 folgende tidsplan for overgang til ny
madserviceordning:

September 2024: Beslutning af proces

Sep 2024-marts 2025: Analyse og behovsafdekning

Marts-april 2025: Praesentation af mulige modeller og £SU-beslutning af model
April 2025-marts 2026: Forberedelse af ny madservice, herunder muligt udbud
April 2026: Ny madservice treeder i kraft

e o o o o

Derudover blev det besluttet at have en temadreftelse af madservice i udvalget undervejs i processen. Emnet kommer
derfor pa dagsordenen som temadreftelser om forst madservice til hjemmeboende og derefter til plejeboliger pa hhv.
januar og februar-mederne (21. januar) i udvalget.

Madservice til &ldre i plejeboliger kaldes ogsa degnkost. Det indeberer, at beboerne i plejeboliger far hele deres
kostbehov dekket. Dagnkosten er sat sammen af det varme hovedmaltid, som typisk ligger om aftenen samt morgenmad,
frokost og eventuelle mellemmaltider i lobet af dagen.

Det varme hovedmaéltid leveres af Det Danske Madhus, mens den gvrige del af degnkosten planlegges og indkebes af
plejepersonalet via Koge Kommunes indkebsaftale med engros-virksomheden BC Catering.

Det varme maltid leveres koldt og opbevares og opvarmes i de smé kekkener pé plejecentrenes enkelte afdelinger, inden
det serveres for beboerne. Den gvrige del af degnkosten planlaegges og indkebes lobende af plejepersonalet i
afdelingerne.

Pa Sandmarksbo plejecenter har man en lidt anden lesning end pé de evrige plejecentre, da det her ikke var muligt fysisk
at etablere mindre keokkener pé afdelingerne, hvor maden kan sluttilberedes, da madservice blev udbudt. Beboerne pa
Sandmarksbo far derfor deres degnkost leveret fra kantinens kekken i Sandmarksbos café.

Koge Kommune indgik efter udbud kontrakt med Det Danske Madhus i 2020. Kontrakten med Det Danske Madhus var
gaeldende i fire ar fra den 1. april 2020 til den 31. marts 2024. Kegge Kommune kan forleenge aftalen pa uendrede vilkar i
op til to gange 12 méneder — dvs. maksimalt til 31. marts 2026. Kege Kommune har benyttet sig af denne option, og der
skal derfor findes en ny lesning per 1. april 2026.

Forvaltningen supplerer sagen med et opleg pad medet forud for udvalgets dreftelse.

Okonomi
Der er ingen ekonomiske konsekvenser for Kege Kommune.
Beslutning

Taget til efterretning.
Der undersoges og fremlegges eventuelle brugerunderseggelser pa leveret mad.
Udvalget vil overveje om, der skal aftholdes et tema om méltider og maltidspolitik pa plejehjem.



Punkt 15: Frivilligpulje 2025

2024-016362
Indstilling

Forvaltningen indstiller, at Aldre- og Sundhedsudvalget godkender forslaget til uddeling af Frivilligpuljen 2024 til
frivilligt socialt arbejde.

Baggrund og vurdering

Zldre- og Sundhedsudvalget uddeler hvert ar midler fra Frivilligpuljen til frivillige, som udferer frivilligt socialt arbejde
til gavn for Kege Kommunes borgere. Det frivillige arbejde er et vigtigt supplement til kommunens lovbestemte tilbud og
indsatser, og bidrager til at skabe losninger i feellesskab mellem civilsamfund og offentlig forvaltning.

Puljen til uddeling i 2025 er pé ca. 2,1 mio. kr. Midlerne uddeles efter §18 og §79 i Serviceloven, som beskriver, at
kommunen skal afsatte penge til stette til frivilligt socialt arbejde og giver mulighed for at stotte indsatser med et
aktiverende og forebyggende sigte.

Forvaltningen har modtaget 105 ansegninger om stette til aktiviteter i 2025 for et samlet belgb pa ca. 3,2 mio. kr.
Ansegningerne er behandlet individuelt med udgangspunkt i de retningslinjer, som Zldre- og Sundhedsudvalget
besluttede i september 2023. Det betyder, at der i vurderingen fortrinsvis er lagt vaegt pa indsatser:

1. der er lokalt forankret

2. der er en eller flere former for medfinansiering pa

3. der understatter udvalgets arlige fokusomrade, som for 2025 er sundhedspolitikken "SAMMEN OM SUNDHED"
4. at det tildelte beleb ikke overstiger 95.000 kr. arligt

I alt foreslas ca. 1,9 mio. uddelt. Den resterende pulje anvendes dels til de 4-arige driftsaftaler med foreningerne Broen
Kage pa 40.000 kr. og Rede Kors Kage pa 140.000 kr., som udvalget besluttede at indga 1 2022. Det vil sige,
driftsaftalerne lgber til og med 2025, og det vil siledes vere det naste &ldre- og sundhedsudvalg, der skal traeffe
beslutning om, hvorvidt der herefter skal indgas nye driftsaftaler.

Herudover reserveres 25.000 kr. i aktivitetstilskud til Aktivitetshuset i Borup, som udvalget besluttede i september 2023.
Resten af puljen foreslés reserveret, sdfremt der opstar nye stettebehov i lgbet af aret, hvilket erfaringen viser, at der vil
gore.

Se indstillingerne for ansegninger i bilag.

Okonomi
Midlerne tages fra Frivilligpulje 2025.
Beslutning

Godkendt.

Ansggningerne fra Metal Senior, Rede Kors, Alzheimers Barnetelefonen og Berns Vilkar genoptages pa et kommende
mede.

To stettemodtagere inviteres til at fremlaegge deres aktiviteter i udvalget.

Bilag

indstillingsbillag



Punkt 16: Sygefravaersopgorelse efter 2. halvar 2024

2025-000236
Indstilling
Velferdsforvaltningen indstiller til Aldre- og Sundhedsudvalget, at

1. tage orientering om opgerelser af sygefraver, personaleomsatning og lederomsatning blandt ansatte under Aldre-
og Sundhedsudvalget samt ansatte i Myndighed, £Aldre og Hjelpemidler ved udgangen af 2. halvar 2024 til
efterretning,

2. drefte sygefravaret, herunder status pé arbejdet med sygefravaeret samt det videre arbejde med forebyggelse og
nedbringelse af sygefravaret.

Baggrund og vurdering

Koge Kommune arbejder systematisk med opfelgning pé sygefraveer. Det sker dels i form af dreftelser hvert kvartal i
direktion, chef- og ledergrupper og dels i form af ledernes lgbende arbejde med forebyggelse og nedbringelse af
sygefraveret pa de enkelte arbejdspladser.

Desuden rapporteres til fag- og MED-udvalg 2 gange om aret, efter 1. halvar og 2. halvar. Denne gang rapporteres for
udgangen af december 2024.

I den forbindelse er der udarbejdet nye afrapporteringer, som udarbejdes til alle fagudvalg. De blev anvendt forste gang
ved seneste rapportering. Hvert fagudvalg modtager én samlet rapport, der dels indeholder sygefravaret for udvalgets
ansvarsomrader og dels sygefravaret for relevante administrative enheder, der er konteret pd @konomiudvalget.

Der er desuden udarbejdet rapporter til hvert fagudvalg med personaleomsatning og lederomsatning for fagudvalgets
personale. Der vises ikke personaleomsatning for de enheder, der er konteret pd @konomiudvalget, da det ikke er muligt
rapportteknisk. Lederomsatning er angivet i bade antal og %, da der for nogle enheder er tale om fa antal personer.
Opgerelserne af personaleomsatning er pr. oktober 2024, som er nyeste tilgeengelige data, mens sygefraversrapporterne
er pr. december 2024. I tilfzelde af organisationsandringer i efteraret kan der derfor vare uoverensstemmelse i visningen
mellem de to opgerelser. Personaleomsatning vil fra 2025 fremga af de nye sygefravarsrapporter til bade
administrationen og fagudvalg, og vil séledes folge opgerelsestidspunkterne for disse.

Ad 1) Opgerelser af sygefravzer, personaleomsztning og lederomsatning

I fravaersoverblikket til Eldre- og Sundhedsudvalget (vedhaeftet som bilag 1) opsummerer de tre merkebla infobokse
gverst de overordnede sygefravarsdata for udvalgets omrdde sammen med personalet i Myndighed, ZAldre og
Hjzlpemidler. De grenne/rede farver indikerer fald/stigning i forhold til sidste periode.

¢ Det overordnede sygefraver de seneste 12 maneder er 7,9% (ved udgangen af december 2024). Udviklingen i
sygefraveret er uddybet i tabel 1 og tabel 1A, hvor det ses, at sygefraveeret ved udgangen af december 14 pa 8,1%
for udvalgets personale (tabel 1) og 4,5% for personalet i Myndighed, ZAldre og Hjelpemidler (tabel 1A).

¢ [ den anden infoboks er der opgerelser af kort og langt sygefraver. Der er et kort sygefraver pa 4,1% og et langt
sygefraver pé 3,8% det seneste ar. Det korte fravaer er faldende, mens det lange fraveer er stigende. Detaljer om det
korte og lange sygefraver er uddybet i figur 1 og 2.

¢ ] tredje infoboks er der angivet den sékaldte Bradford andel, niveau 5 (som indebarer et sygefraver, hvor handling
er ngdvendig) og andelen af medarbejdere uden sygefraver de seneste 12 maneder. Bradford er uddybet i tabel 2 og
2A. Det ses, at der pd Aldre- og Sundhedsudvalgets omrade er en Bradford andel, niveau 5 pa 14%, hvilket svarer
til 196 medarbejdere pé udvalgets omrade og 2 medarbejdere i Myndighed, Aldre og Hjelpemidler. Andel af
medarbejdere uden fraver er 17%.

o [ figur 3 er vist en udvikling i sygefravaret pr. maned de seneste 3 r. Her ses, at fravaeret i 3. kvartal primeert 14
over aret for, mens der ses en faldende tendens i 4. kvartal.

I bilag 2 er vist oversigt over personale- og lederomsaetning for personale konteret pd Aldre- og Sundhedsudvalget. Her
ses folgende overordnede resultater:

¢ Den samlede personaleomsatning fra oktober 2023 til oktober 2024 var pa 17,2%.

¢ Opgoerelsen af lederomsatningen viser en afgang pa 8 ledere i perioden (ud af 29 ledere), svarende til en
personaleomsetning pa 28%.

Ad 2) Droftelse af sygefraveeret blandt ansatte under Aldre- og Sundhedsudvalget
Droftelserne i fagudvalgene skal understotte budget-hensigtserklaeringen for budget 2024 om sygefraveer, hvor



forligspartierne enskede, at alle udvalg fortsat har fokus pa sygefravaeret, herunder serligt pa at leere af erfaringerne fra
steder, hvor fraveret er lavt, men ogsé at sikre fokus pé fremadrettede tiltag.

Med henblik pé understottelse af arbejdet med forebyggelse og nedbringelse af sygefraveaeret, foreslas en dreftelse i
udvalget af status pa arbejdet med sygefravaret samt forslag til indsatser og konkrete tiltag, som udvalget ensker at folge.

Okonomi
Der er ingen gkonomiske konsekvenser for Kege Kommune.
Beslutning

1. Taget til efterretning
2. Droftet.
Udvalget er enige om, at der kan fremlegges yderligere initiativer, der kan nedsatte personaleomsatningen.

Bilag
Personaleomsetning og lederomseatning, Fagudvalg, £SU, oktober 2024 (2).pdf

Fravaersoverblik Fagudvalg, £SU, december 2024.pdf



Punkt 17: Datadrevet sygefravaersindsats pa @ldre- og sundhedsomradet

2024-019026
Indstilling

Velferdsforvaltningen indstiller, at £Fldre- og Sundhedsudvalget godkender igangsettelsen af en datadrevet
sygefraversindsats, der bliver implementeret over de kommende to ar i samarbejde med Center for medarbejderudvikling
og Den Sociale Kapitalfond Effekt.

Baggrund og vurdering

Forvaltningen har pa den baggrund indledt et samarbejde med Center for medarbejderudvikling (CMU) og Den Sociale
Kapitalfond Effekt (SKF) om at beskrive rammerne for en i forste omgang toarig sygefraversindsats med intensiveret
brug af sygefraveersdata og lederudvikling.

Samarbejdsmodellen

Samarbejdet mellem kommunen, SKF og CMU kan bedst beskrives som en investeringsmodel. Den Sociale Kapitalfond
bidrager med midler i form af et l&n til initial finansiering mod efterfolgende tilbagebetaling, hvis det lykkedes at
nedbringe sygefraveret. Hvis ikke det lykkedes, sa er der ingen forpligtelse om tilbagebetaling af 1dnet. CMU leverer
indsatsen som ekstern ressource med ledersparring og kompetenceudvikling blandt ledergruppen og medarbejdere pa
basis af relevante sygefravarsdata for den enkelte enhed. Ledere og medarbejdere andrer praksis og sygefraveret falder.
Model for datadrevet sygefraveersindsats

Datadrevet sygefraversledelse handler om at fokusere pé det, der med sterst sandsynlighed udleser fremtidigt
langtidsfraveer - altsa risikoteenkning. Data giver kun indikationer og skal derfor kombineres med konkret indsigt og
generel dilemmaafklaring.

Selve indsatsen bliver gennemfort i 2025 og 2026 og vil berare ca. 30 ledere fordelt pa 25 arbejdspladser og omfatter i
alt ca. 1.100 fuldtidsstillinger eller godt 1.300 personer.

Indsatsen er et samarbejde mellem CMU, kommunens HR-afdeling og lederne og leders leder pé @ldre- og
sundhedsomradet. CMUs bidrag fokuserer pa langtidsfravaer som et tilbagevendende problem. Det kraever en
vedholdenhed og konstant fokus fra ledernes side pa at bryde sygefravaersmenstrene.

Businesscasen

Indsatsens besparelsespotentiale: Det gkonomiske potentiale baserer sig primert, men ikke alene pa besparelser pa
vikaromkostningerne. En reduktion i sygefraveaeret pa 1% point har ved 1.100 medarbejdere kommunal bruttovaerdi pa
10,5 mio. kr. over to ar (ved en forudsetning om 100 % vikardakning). Nettovardien for kommunen udger 9,0 mio. kr.
efter tilbagebetaling til SKF.

Det er en forudsaetning for gevinstrealisering, at der sker et fald i sygefravaeret over en to-arig periode, hvor vaerdien af
faldet overstiger indsatsens omkostninger. Indsatsen forventes at generere supplerende synergieffekter i form af veerdien
af bedre velfaerd, bedre mulighed for rekruttering, ferre pa sygedagpenge (som kommer fra en kommunal arbejdsplads)
og verdien af en styrket kultur og arbejdsmilje. Disse supplerende gevinster er ikke vaerdisat.

Der evalueres som minimum en gang arligt. Kege kommune tilbagebetaler lanet til SKF ud fra de fastsatte mal om
reduceret sygefraveer, hvis samarbejdet som forventet realiserer en reduktion i sygefraveret.

Okonomi

Der er ingen gkonomiske konsekvenser for Kage Kommune. Det forventede potentiale skal medvirke til at holde
driftsbudgettet i balance.

Beslutning
Godkendt.



Punkt 18: Endelig godkendelse af kvalitetsstandarder pa eldre- og
sundhedsomradet 2025

2024-018170

Indstilling

Velferdsforvaltningen indstiller, at Z£ldre- og Sundhedsudvalget godkender reviderede kvalitetsstandarder pa eldre- og
sundhedsomradet.

Baggrund og vurdering

Zldre- og Sundhedsudvalget behandlede pa sit mede den 11. december 2024 forslag til kvalitetsstandarder for 2025.
Udvalget sendte kvalitetsstandarderne i hering. Handicapradet har ikke haft bemarkninger til kvalitetsstandarderne pa
&ldre- og sundhedsomrédet. Seniorradets bemaerkninger er vedlagt sagen.

Som udgangspunkt peger Seniorradet pa, at kvalitetsstandarderne kan vere svere at forsta henset til et hojt lixtal.
Forvaltningen tager bemerkningen til efterretning.

Seniorradet henleder opmerksomheden pa, at det ngje ber overvejes hvilke borgere der tilbydes virtuel hjeelp og nye
teknologier. Seniorrddet foreslar, at der oprettes kurser for borgere i, hvordan borger bedst anvender de forskellige
teknologiske lgsninger. Forvaltningen bemerker, at specifikt ift. skeermbesag (virtuel hjelp) kan instruktion og oplering i
skeermbesog ikke pa hensigtsmeessig vis forega via kursusaktiviteter. Instruktion, test og oplaring foregar bedst i borgers
hjem af flere arsager. Der foretages derfor besgg hos borgeren, hvor lgsningen dreftes, instruktion, installation af lgsning
og preveopkald foretages. Besgget har til formal at informere og forberede borgeren bedst muligt, sikre at borgeren er
interesseret i skeermbesog og skabe en god kontakt. Besgget foretages af en medarbejder fra skaermenheden.
Kvalitetsstandard for personlig hjelp og pleje

Her foreslar Seniorrddet konkrete eendringer til formulering. Forvaltningen anbefaler disse indarbejdet.
Kvalitetsstandard for praktisk hjzlp

Seniorradet er af den opfattelse at de borgere der er ressourcesterke, og som kan klare rengering helt eller delvist ved
hjeelp af robotteknologi kan visiteres til dette, men udtrykker bekymring for hygiejnen for de mest sarbare borgere, nar der
revisiteres og stevsugning og gulvvask istedet skal varetages af robotteknologi fremfor manuelt.

I forslaget til kvalitetsstandard pa omréadet star der; Hvis der ekstraordinert bevilges hjelp til manuel stovsugning.
Seniorradet eftersperger hvilke ekstraordinare betingelser, der skal vare til stede og mener det ber fremga hvilke kriterier
der skal vere opfyldt for bevilling af hjelp til manuel stevsugning.

Forvaltningen kan ikke anbefale, at der udarbejdes naermere kriterier, idet det beror pa en konkret individuel vurdering.
Det foreslas derfor at setningen: "Hvis der ekstraordincert bevilges hjcelp til manuel stovsugning eller gulvask rykkes der
ikke rundt pd tunge mobler "®ndres til "I scerlige tilfeelde og pd baggrund af en konkret individuel vurdering kan der
bevilges hjcelp til manuel stovsugning eller gulvvask. I disse tilfeelde rykkes der ikke rundt pa tunge mobler.”

Samme forhold geres geeldende ift. hovedrengering. Forvaltningen anbefaler ikke, at der udarbejdes naermere kriterier
netop fordi der er tale om en konkret og individuel vurdering. Det bemarkes, at visitatorerne er uddannet til at treeffe
fagligt begrundede og individuelle vurderinger.

Myndighedsmassigt skal der foreligge en kvalificeret faglig vurdering, der kan ligge til grund for en bevilling eller et
afslag. Den bagvedliggende faglige vurdering vil fremga og medsendes til Ankestyrelsen hvis en klage efter
genbehandling videresendes til styrelsens afgorelse.

Der henvises igvrigt til Ankestyrelsens principafgerelser pa omradet. Eksempelvis 83-12 der bl.a. vedrerte, at en
kommune var berettiget til at give afslag pa praktisk hjelp med hevisning til, at borgeren eksempelvis kunne gore brug af
andre redskaber eller teknologiske hjelpemidler. Og kommunen havde truffet en konkret og individuel vurdering af
borgerens helbredssituation og funktionsevne.

I heringssvaret fra Seniorradet henvises til den forestdende @ldrelov. For god ordens skyld bemarkes, at
kvalitetsstandarden for praktisk hjaelp tager udgangspunkt i serviceloven og ikke aldreloven ligesom ankestyrelsens
afgerelser er baseret herpa.

Kvalitetsstandard for tejvask og kvalitetsstandard for madservice

Seniorradet er enige i de foresldede @ndringer.

Kvalitetsstandard for indkeb og kvalitetsstandard for hverdagsrehabilitering.

Seniorradet har ingen kommentarer til disse standarder.

Kvalitetsstandard for daghjem, aflastning, rulleplads og andre ophold pa midlertidige degnpladser mv.
Seniorradet eftersperger praecisering af "mv." i overskriften for kvalitetsstandarden. Dette foreslas at udgé henset til at der
allerede star andre ophold p& midlertidige degnpladser, og med videre derfor ikke er aktuelt.

Der peges pé at standarden er vanskelig at forstd og sarligt det indledende afsnit. Det foreslas derfor at den foreslaede
tekst;

Hvad er formdlet med indsatsen

Indsatsen er til dig, som ikke kan opholde dig alene og pd forsvarlig vis i eget hjem med hjcelp og statte til personlige
og/eller praktiske opgave. Indsatsen skal give dig aflastning i daghjem, et kort midlertidigt ophold pd en midlertidig



dognplads, herunder rulleplads med hjcelp og stotte eller ekstraordincert aflastning i dit hjem. Indsats bevilges, hvis dine
parorende har behov for aflastning eller hvis du for en periode har et scerligt behov.

Aflosning i hjemmet kan bevilliges ekstraordincert, hvis ovenstdende tilbud udenfor hjemmet er afprovet og har vist sig
veerende umuligt.

@ndres til:

Hpvad er formdlet med indsatsen

Indsatsen er til dig, som er ude af stand til at veere alene og pd forsvarlig vis opholde dig alene i dit eget hjem. Dette
eventuelt med hjcelp og stotte til personlige og/eller praktiske opgave.

Indsatsen skal for en periode give dig et ophold udenfor dit hjem, hvor du modtager hjcelp og stotte. Hvis dette ikke kan
fungere i din konkrete situation vurderes muligheden for aflosning i dit hjem.

Indsats bevilges, hvis dine pdararende har behov for aflastning eller hvis du for en periode har et scerligt behov.

I kvalitetsstandarden stér der aflastningscentre, med dette menes daghjem. Dette foreslas aendret i standarden.
Kvalitetsstandard for centerbolig og kvalitetsstandard

Seniorradet har ingen kommentarer til &ndringerne heri.

Kvalitetsstandard for sygeplejeklinik

Seniorrddet bemerker, at det mé sikres at borgere der modtager hjelp pa sygeplejeklinik tilbydes transport til og fra
klinikken. Serligt i lyset af at flere borgere teenkes at benytte sygeplejeklinikkerne.

Forvaltningen bemarker, at indsatser i sygeplejeklinikkerne folger sundhedsloven. Der er ikke tilbud om transport til
sygeplejeklinikker.

Hvis borgeren ikke ikke har mulighed for at transpore sig selv til og fra en af klinikkerne er der mulighed for sygepleje i
hjemmet i en periode. Det er sygeplejerskerne, der vurderer, om borgeren skal modtage sygeplejeindsatsen i klinikken
eller i hjemmet.

Okonomi
Der er ingen gkonomiske konsekvenser for Kege Kommune.
Beslutning

Godkendt.
Et revideret heringssvar fra Seniorradet blev omdelt og vedheftes referatet.

Bilag
Horingssvar_seniorrddet eldre- og sundhedsomradet.docx

Revideret haringssvar seniorrddet eldre- og sundhedsomrédet.docx



Punkt 19: Endelig godkendelse af kvalitetsstandarder pa treeningsomradet
2025

2024-018173

Indstilling

Velferdsforvaltningen indstiller, at £ldre- og Sundhedsudvalget godkender kvalitetsstander pé treeningsomradet for 2025.
Der var ikke forslag til @ndringer i kvalitetsstandarderne fra 2024 til 2025.

Baggrund og vurdering

Zldre- og Sundhedsudvalget behandlede pa sit mede den 11. december 2024 forslag til kvalitetsstandarder i hering.
Udvalget sendte kvalitetsstandarderne i hering. Der er indkommet heringssvar fra Seniorradet. Handicapradet har ikke
haft bemarkninger.

Seniorradets haringssvar er vedlagt som bilag. Heringssvaret har ikke givet anledning til endringer i forslag til
kvalitetsstandarder pé treeningsomradet 2025.

Forvaltningen bemarker, at det i den generelle information om treeningstilbud er muligt at leese, hvordan der seges og
hvordan ansggninger behandles.

Okonomi

Der er ingen gkonomiske konsekvenser for Kege Kommune.
Beslutning

Godkendt.

Bilag

Heringssvar_Seniorradet treeningsomradet.docx



Punkt 20: Endelig godkendelse af kvalitetsstandarder pa
hjzelpemiddelomradet 2025

2024-018172

Indstilling

Velferdsforvaltningen indstiller, at Zldre- og Sundhedsudvalget godkender reviderede kvalitetsstandarder pa
hjeelpemiddelomradet.

Baggrund og vurdering

Zldre- og Sundhedsudvalget behandlede pa sit mede den 11. december 2024 forslag til kvalitetsstandarder for 2024.
Udvalget sendte kvalitetsstandarderne i hering. Der er indkommet heringssvar fra Handicapradet og Seniorradet.
Handicaprédet har i heringssvar af den 13. januar 2025 bemarkninger og enske til tilfgjelse i kvalitetsstandard for stette
til kab af bil.

Forvaltningen bemeerker, at praksis er, at der foretages en revurdering, uanset alder, nar en borger flytter i botilbud. Der
henvises i gvrigt til ”Vejledning om stette til keb af bil og individuel befordring”. Dels kan der vare busser til radighed i
botilbud og dels kan det vaere at borger har et &ndret kerselsbehov efter flytning til botilbud. Udgangspunktet er ikke at
der foretages en revurdering blot fordi borger nir pensionsalderen, med mindre der er oplysninger i sagen, som taler for
dette. Betingelserne for stotte skal vare opfyldt i hele bevillingsperioden pa 8 ar.

Det indstilles, at der ikke @ndres i kvalitetsstandarden pd omradet.

Seniorridets haringssvar har ikke givet anledning til endringer i kvalitetsstandarderne. Seniorradet anbefaler, at
kvalitetsstanderne er tydelige ift. hvad der er hjelpemidler og hvad der er forbrugsgoder. I kvalitetsstandard for
hjelpemidler og forbrugsgoder fremgar det, at forbrugsgoder er produkter der kan kebes i almindelig handel.
Forbrugsgoder er ikke fremstillet specifikt med det formal at afthjeelpe en nedsat funktionsevne, men de kan i nogle
tilfeelde udgere den hjelp eller stotte, der er behov for, hvis man har varigt nedsat funktionsevne.

Okonomi

Der er ingen gkonomiske konsekvenser for Kege Kommune
Beslutning

Godkendt.

Bilag

Heringssvar Seniorradet hjelpemiddelomradet.docx

Heringssvar Handicapradet hjelpemiddel.docx



Punkt 21: Fremtidens Koge - Nedsattelse af opgaveudvalg for
lokalplejehjem

2024-020138

Indstilling
Velferdsforvaltningen indstiller, at Zldre- og Sundhedsudvalget overfor @konomiudvalg og Byrad anbefaler

1. at der nedsettes et opgaveudvalg som skal se pad mulighederne for lokalplejehjem i Koge Kommune,

2. at udkast til kommissorium for opgaveudvalget godkendes,

3. at Fldre- og Sundhedsudvalget indstiller to af udvalgets medlemmer som medlemmer af opgaveudvalget, og at
Byradet udpeger yderligere to medlemmer til opgaveudvalget,

4. at Byradet blandt de politisk udpegede medlemmer udpeger en formand for opgaveudvalget.

Baggrund og vurdering

Et bredt flertal i Folketinget har med den nye @ldrereform besluttet, at det fra 1. januar 2025 skal vaere muligt for
kommunerne at oprette en ny type plejehjem, lokalplejehjem, som har flere frihedsgrader end kommunale plejehjem.
Sammen med de gvrige initiativer i @ldrereformen skal lokalplejehjem understotte reformens vardier om at sikre mere
selvbestemmelse for @ldre, tillid til medarbejderne samt et teet samspil med de pérerende, lokale fellesskaber og
civilsamfund.

Lokalplejehjem oprettes som et aktieselskab, hvor ejerkommunerne udger selskabets generalforsamling og dermed den
gverste myndighed. Der nedsattes en professionel bestyrelse for lokalplejehjemmet bl.a. med medlemmer fra
lokalomréadet og/eller det lokale erhvervsliv. Kommunen vil have anvisningsret til plejehjemmets boliger som ved gvrige
plejehjem. Men bestyrelsen og ledelsen vil vaere frigjort fra kommunens politikker og standarder.

P& Byradets temamade den 25. november 2024 dreftede Byrddet muligheden for at nedsette et bredt sammensat
opgaveudvalg, der som en del af det forberedende arbejde forud for en beslutning i Byradet skal undersege forskellige
rammer og muligheder for at oprette et eller flere lokalplejehjem i Koge Kommune. P& baggrund af Byradets dreftelser
har forvaltningen udarbejdet et opleg til sammensa&tning og kommissorium, som behandles pa ZAldre- og
Sundhedsudvalget, @konomiudvalget og Byréadet, der treeffer den endelige beslutning.

Forvaltningen laegger op til en sammensatning af deltagere, der understatter at flest mulige relevante perspektiver og
erfaringer bliver inddraget i opgaveudvalgets arbejde. Sammensetningen af opgaveudvalget sker ligeledes ud fra et
princip om en relevant og bred faglig og politisk repraesentation i forhold til emnet for opgaveudvalget, herunder at:

e Deltagere fra Byrddet udger op til 1/3 af opgaveudvalgets medlemmer (max 4 deltagere), hvoraf 2 medlemmer er
fra det primere fagudvalg, ZAldre- og Sundhedsudvalget

¢ Deltagere fra Byradet reprasenterer bade et samlet Byrad og relevante fagudvalg i opgaveudvalgets arbejde

o Byradet udpeger formanden for opgaveudvalget blandt de politiske deltagere i opgaveudvalget

» Et opgaveudvalg kan maximalt besta af 12 faste medlemmer, men ber indhente input, erfaringer og perspektiver fra
flere relevante interessenter og akterer undervejs i opgaveudvalgets arbejde f.eks. ved atholdelse af topmeder og
dialogmeder, foretreede og opleg for opgaveudvalget, interviews, m.v.

¢ Deltagelse i opgaveudvalg er uleonnet.

Opsummerende bliver opgaveudvalget for lokalplejehjem sammensat med felgende reprasentation:

4 repreesentanter fra Byradet, hvor af 2 repraesentanter er fra Aldre- og Sundhedsudvalget
1 repreesentant fra Seniorrad

3 repraesentanter fra ledere og medarbejdere

2 borgere og parerende

2 repraesentanter for det lokale forenings- og erhvervsliv

Zldre- og Sundhedsudvalget indstiller to af udvalgets medlemmer som medlemmer af opgaveudvalget, og at Byradet
udpeger yderligere to medlemmer til opgaveudvalget.

Forvaltningen udpeger de gvrige medlemmer af opgaveudvalget.

Opgaveudvalget for lokalplejehjem skal i perioden frem til sommerferien 2025 blandt andet drefte:



¢ Vidensindsamling af perspektiver og dialog med lokalsamfundet, borgere, parerende, Seniorrad, Aldresagen,
MED-system, faglige organisationer, eksperter, ledelsen m.fl.

Verdier for samarbejdet mellem ejerkredsen (Koge Kommune) og bestyrelserne af lokalplejehjem

Overblik over juridiske bindinger og rammer ved etablering af lokalplejehjem, herunder tilsyn

Anbefalinger til evt. samarbejde med andre kommuner som ejere

Input til kompetenceprofil for direkterer for lokalplejehjem

Udkast til procesplan for rekruttering til bestyrelsen, herunder program for introduktion til bestyrelsesarbejdet
Principper for kommunikation til borgere og parerende

Anbefalinger til mulige lokalplejehjem og om et aktieselskab skal drive flere lokalplejehjem

Beslutning

1. Tiltradt.
2. Godkendt.
3. ZAldre- og Sundhedsudvalget indstiller henholdsvis Bent Steen Andersen (V) og Kristina Stange (A).



Punkt 22: Telefontid i Hjeelpemiddelteamet og Visitationen

2025-000233
Indstilling

Velferdsforvaltningen indstiller, at Aldre- og Sundhedsudvalget godkender forslaget om andret telefontid i
Hjelpemiddelteamet og Visitationen.

Baggrund og vurdering

I hele 2024 har telefontiden i myndighed veaeret afkortet som folge af spareforslag af 3. maj 2024 “Visitatorer og
planlceggere udforer en intensiveret og teet gennemgang af korelister og ved lokal visitation begreenser og stopper
indsatser — betinget af at Myndighed fdr mere tid”.

Konkret har Visitationens telefontid vaeret afkortet torsdage til kl. 16 (pkt. 3). Samtidig har Hjelpemiddelteamets telefon
veaeret afkortet til 2,5 timer fire dage om ugen for at gge antallet af borgerbesog.

Denne nedjustering af telefontiden har haft positive konsekvenser for ventelisterne. Myndighed ensker derfor at fortsaette
med denne telefontid fremadrettet.

Hjzlpemiddelteamets telefontid med 2,5 timer 4 dage ugentligt (fremfor radhusets telefontid) har haft felgende positive
konsekvenser:

* 3-4 hjemmebesgg mere om ugen.

* Ventetiden pa hjemmebesog er ca. 4 uger, hvor den tidligere var ca. 12 uger.

* Feerre aflysninger af hjemmebesgg grundet sygdom, da de tilbageverende ikke er bundet af en hel dags telefon, og
derfor kan omprioritere i kalenderne.

Den nedsatte telefontid har ikke givet anledning til klager. Tveertimod er det erfaringen, at de fleste ringer, nar telefonerne
abner — uanset telefontidens leengde.

Hjeelpemiddelteamet og Visitationen er begge udekerende funktioner placeret pa radhuset. Men det giver ikke
negdvendigvis mening for borgerne, at de to funktioner folger rddhusets telefontider, da borgerne har brug for at fa
hjemmebesog med kort varsel.

Det skal bemarkes, at visitatorernes telefontid kun enskes reduceret om torsdagen fra kl. 16-18, hvor der er ferrest
henvendelser. Det er vurderet, at der de gvrige dage er vaesentlig aktivitet ved telefonopkald, som nedvendigger at
visitationen er til stede. De to timers mindre telefontid eger fleksibiliteten i planleegningen af hjemmebeseg de ovrige
dage.

Okonomi

Der er ingen gkonomiske konsekvenser for Kege Kommune.
Beslutning

Godkendt.



Punkt 23: Aldrereform og sundhedsreform - overblik og forventede
beslutninger

2024-014371
Indstilling

Velferdsforvaltningen indstiller, at Z£ldre- og Sundhedsudvalget tager orienteringen om reformerne pa ldre- og
sundhedsomradet og forventede kommende beslutninger til efterretning.

Baggrund og vurdering

12024 vedtog Folketinget to store reformer, der begge har stor indvirkning pé aldre- og sundhedsomradet. Den ene er
sundhedsreformen, der bergrer sundhedsvesenet bredt. Den anden er £Aldrereformen, der har indvirkning pa det
kommunale &ldreomrade og med virkning allerede fra 1. juli 2025. Dette dagsordenspunkt beskriver kort indholdet i de to
reformer og en beskrivelse af de kommende, forventede beslutninger.

Aldrereformen

Den nye @ldrereform indeholder tre serskilte lovgivninger pa aldreomrédet:

- Aldreloven

- Lov om lokalplejehjem

- Lov om @ldretilsyn

Aldreloven beskriver nye krav til kommunerne om

- Faste teams, obligatorisk pr. 1. 7 2025. Denne proces er Kege Kommune allerede godt i gang med.

- Ny helhedspleje med krav om at indfere sdkaldte omsorgs- og plejeforleb (f.eks. 3 - 5 forlab) i stedet for enkelt
indsatser, som de fleste kommuner benytter i dag. Den nye helhedspleje bestér af § 83 personlig og praktisk hjelp,
herunder ogsa tgjvask og indkegbsordning, § 83a rehabilitering og § 86,1 genoptraening.

- Udvidelse af det frie valg og nye muligheder for de private leveranderer, hvor private leveranderer ogsé skal ogsé levere
helhedspleje pé samme vilkér, som den kommunale leverander. Nu ogsa med mulighed for at indga konsortier/brug af
underleveranderer. De nye kontrakter geeldende for @ldrelov og med en anden made at kontraktstyre og fore tilsyn.

- Robotstavsugere - der nu i medfer af @®ldreloven ikke lengere betragtes som saedvanligt indbo, hvis borgere ikke selv
kan stevsuge og vaske gulv. Hvis kommunen i det enkelte tilfeelde ensker at erstatte manuel rengering med en
robotstavsuger, skal der gives gkonomisk tilskud til erhvervelse eller udlan.

Lov om lokalplejehjem giver kommunen mulighed for at etablere et eller flere lokalplejehjem som aktieselskaber med
egen bestyrelse og dirkter. Direktionen har besluttet at afsgge mulighederne gennem nedsattelse af et opgaveudvalg med
repraesentation fra bl.a. Byrdd /&Aldre- og Sundhedsudvalg, borger og parerende og civilsamfundet. Aldre- og
Sundhedsudvalget behandlede dette pa udvalgsmedet 7. januar 2025.

Lov om celdretilsyn hvor der med loven indferes et nyt tveerkommunalt aldretilsyn, der skal erstatte de 98 eldretilsyn i
kommunerne samt forsggsordningen med et statsligt aldretilsyn i regi af Styrelsen for Patientsikkerhed. Den nye
tilsynsmodel traeder i kraft pr. 1. juli 2025.

I bilaget er de forventede kommende udvalgssager beskrevet i en oversigt for 1. halvar 2025.

Sundhedsreformen

Med den nye sundhedsreform sker der en reekke fundamentale @ndringer i det nuverende sundhedsveasen. Ud fra et
kommune perspektiv er der sarligt to spor i reformen, der har interessse, nemlig dels etableringen af de nye sundhedsrad
med béade regionale og kommunale politikere. Dels opgaveflytningen fra kommune til region. Dette drejer sig bl.a. om
akutsygepleje og de midlertidige degnopholdspladser. Der er ikke umiddelbart nogle politiske beslutninger, der skal tages
i ZAldre- og Sundhedsudvalget i 1. halvar 2025.

Sagen folges af en uddybende dreftelse pd medet og bilag (dynamisk oversigt pa tiltag i den kommende periode - proces
og beslutningssager til £SU).

Okonomi

Der er ingen gkonomiske konsekvenser for Kege Kommune.

Beslutning

Taget til efterretning. Fremlaeggelse af sundhedsreformen udsaettes til naeste made.

Bilag

Bilag - Oversigt over kommende, forventede sager, 1. halvér 2025.docx



Punkt 24: Opfelgning pa aktivitetspris

2024-001962
Indstilling

Velferdsforvaltningen indstiller, at Aldre- og Sundhedsudvalget tager orientering om den lgbende udvikling i
aktivitetsprisen til efterretning.

Baggrund og vurdering

I forbindelse med Zldre- og Sundhedsudvalgets made 7. januar 2025 blev der bedt om en fast opfolgning pa forholdet
mellem aktivitet og gkonomi i den kommunale sygehjemmepleje. Der vil derfor pa hvert udvalgsmade resten af aret vere
en sarskilt sag, der beskriver den lebende udvikling 1 aktivitetsprisen.

Aktivitetspris til intern opfolgning pd den kommunale syge-hjemmepleje

I den lebende styring af kommunens egen sygehjemmepleje sker der en méanedlig opfelgning pé bade ekonomi (len og
ovrig drift, herunder vikarudgifter) og aktivitet (bestilte (visiterede) timer).

Forholdet mellem aktivitet og skonomi i syge-hjemmeplejen giver en indikation pa den overordnede produktivitet. Dette
forhold beskrives her som aktivitetsprisen pr. bestilte time. Det vil sige, hvor meget en bestilt time koster. Jo lavere
timepris, jo hgjere produktivitet (jo billigere er den gennemsnitlige time). Den interne timepris bliver ikke brugt til
afregning af private leveranderer.

Beregningen af aktivitetsprisen medtager alle direkte omkostninger til den kommunale sygehjemmepleje, og al bestilt tid.
Det vil sige bestilte timer til personlig pleje og praktisk hjelp (serviceloven §83, stk. 1, nr. 1 og 2), sygeplejeindsatser
efter sundhedslovens §138, genoptraening efter sundhedsloven §140, rehabilitering efter serviceloven §83a, traening efter
serviceloven §86, aflastning og selvvalgt hjelper efter serviceloven §84.

Den lobende udvikling

Aktivitetsprisen i 2024 er faldet med 206 kr. (49 pct.). Arsagen er dels faldende antal bestilte timer fra og med juni pa
grund af myndighedsafdelingens fokuserede arbejde med budget 2024, samt ggede udgifter til udbetaling af serlig
feriegodtgerelse og 6. ferieuge i april og maj. Plus en generel stigning i lenniveauet (4 pct.) som falge af den nye
overenskomst og en regulering pr. oktober pé ca. 1,8 pct. Den lgbende udvikling i aktivitetsprisen er illustreret i bilag.
De kvartalsvise nogletalskataloger for @ldre- og sundhedsomrédet indeholder ogsé en beskrivelse af den labende
udvikling i aktivitetsprisen.

Velferdsforvaltningen har indledt et samarbejde med revisions- og radgivningsfirmaet BDO om en analyse af
sammenhangen mellem aktivitets- og omkostningsniveau i syge-hjemmeplejen, herunder konkrete tvergdende
anbefalinger til det videre arbejde med at gge effektiviteten og seenke omkostningsniveauet i syge-hjemmeplejen. Denne
analyse bliver gennemfort i de kommende maneder.

Okonomi
Der er ingen ekonomiske konsekvenser for Kege Kommune.
Beslutning

Taget til efterretning.
Kirsten Larsen (C) kan ikke tiltraede indstillingen.

Bilag

Bilag . Opfelgning pé aktivitetsprisen pr. december 2024.docx



Punkt 25: Status pa tilsyn pa ZAldre- og Sundhedsomradet i 2024

2022-023172
Indstilling

Velferdsforvaltningen indstiller, at Aldre- og Sundhedsudvalget tager orientering om tilsyn pa &Aldre- og
Sundhedsomradet i 2024 til efterretning.

Baggrund og vurdering

I denne sag gives Aldre- og Sundhedsudvalget en status for de tilsyn, som Styrelsen for Patientsikkerhed (STPS) har fort
pé udvalgets omrade i 2024.

STPS forer tilsyn med kvaliteten i den kommunale @ldrepleje i henhold til serviceloven i eldretilsynene og
sundhedsloven i de sundhedsfaglige tilsyn.

STPS kan komme pa enten varslet tilsyn eller reaktivt tilsyn. Et varslet tilsyn sker efter tilfeeldig udtrekning, og der kan
derfor ga lang tid imellem en plejeenhed far besag af STPS. Et reaktivt tilsyn sker som folge af en eller flere konkrete
henvendelser til STPS vedrerende @ldreplejen i den pagaldende enhed. Reaktivt tilsyn sker derudover som opfelgning
pa, at et sted har modtaget pabud i forbindelse med et varslet tilsyn.

Alle tilsyn gennemfert 1 2024 var varslede tilsyn.

Pé baggrund af et tilsyn vurderer STPS plejeenheden. En plejeenhed kan modtage vurderingerne 'Ingen problemer",
'Mindre problemer', 'Storre problemer' og 'Kritiske problemer'. STPS kan dertil udstede pabud om, at plejeenheden skal
forbedre dele af plejen. Pabud felges op med reaktivt tilsyn fra STPS for at kontrollere, om plejen er forbedret.

STPS var i 2024 pé @ldretilsyn tre gange i Kage Kommune. Pedersvej centerboliger, Boruphgj plejehjem samt
hjemmeplejeenheden Lokalteam Midt Kege. Pedersvej centerboliger og Boruphgj modtog begge vurderingen 'Ingen
problemer'. Lokalteam Midt Kege modtog vurderingen 'Mindre problemer'.

Derudover gennemforte STPS tre forskellige tilsyn relateret til medicin:

Lokalteam Hastrup havde tilsyn pa4 medicinhandtering generelt. Tilsynet gav vurderingen 'Mindre problemer'
Tingstedet plejecenter havde beseg af STPS til tilsyn ift. demens og antipsykotika. Tilsynet mundede ud i vurderingen
'Ingen problemer'.

Endelig have Lokalteam Qlby insulintilsyn. Tilsynet gav ligeledes vurderingen 'Ingen problemer'.

Okonomi

Der er ingen gkonomiske konsekvenser for Kege Kommune.
Beslutning

Taget til efterretning.



Punkt 26: Eventuelt

Beslutning
Intet.



Punkt 27: Lukket: Eventuelt



Punkt 28: Lukket: Underskriftsblad - ASU
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