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Punkt 13: Godkendelse af dagsorden

Sagens forleb

05-02-2019 Aldre- og Sundhedsudvalget
Godkendt.

Beslutning
Godkendt.



Punkt 14: Temadreftelse - Sundhedsfremme og forebyggelse

2019-001873

Indstilling

Forvaltningen indstiller, at Aldre- og Sundhedsudvalget tager orienteringen til efterretning.
Baggrund og vurdering

Forvaltningen vil med denne temadreftelse orientere om opgaver og muligheder i forhold til sundhedsfremme- og
forebyggelsesopgaverne. Temadreftelsen er forste skridt i forbindelse med en fornyelse af kommunens sundhedspolitik i
2019.

I forbindelse med kommunalreformen 1. januar 2007 fik kommunerne en reekke nye opgaver indenfor forebyggelse og
sundhedsfremme. Opgaverne har hjemmel i Sundhedslovens §119 stk. 1 og 2.

Efter §119 har Kommunalbestyrelsen ansvaret for ved varetagelsen af kommunens opgaver i forhold til borgerne at skabe
rammer for sund levevis. Kommunen skal etablere forebyggende og sundhedsfremmende tilbud til borgerne.
Kommunerne har med Sundhedsloven faet hovedansvaret for at skabe sunde rammer og etablere forebyggende tilbud for
borgerne. En vigtig begrundelse for at placere dette ansvar i kommunen er, at det er der, borgerne bor og lever.
Forebyggelse og sundhedsfremme foregéar bedst i de miljeer, hvor borgerne feerdes. Neerheden til borgerne giver derfor
gode muligheder for at pavirke og folge deres sundhed.

Forebyggelse og sundhedsfremme er en tvarsektoriel opgave. Kommunerne har gode muligheder for at anleegge en
helhedsbetragtning pa forebyggelsesopgaven og teenke sundhedsindsatsen sammen med indsatser i andre sektorer, fX i
socialsektoren og pa milje-, arbejdsmilje-, trafik-, beskeftigelses- og undervisningsomradet.

Kommunernes forebyggelses- og sundhedsfremmeopgaver omfatter bade en borgerrettet indsats, der skal forebygge
sygdom og ulykker, og en patientrettet indsats, der skal forebygge at en sygdom udvikler sig yderligere og begranse eller
udskyde komplikationer. I forbindelse med borgerrettet forebyggelse og sundhedsfremme er det vigtigt at veere
opmarksom pé, at den omfatter alle borgere — herunder ogsa fx handicappede, psykisk syge og andre grupper med serlige
behov.

Regionsradet og kommunalbestyrelserne i regionen skal hver 4 &r indgé aftaler om varetagelsen af opgaver pa
sundhedsomradet. I en anden sag pa dagsordenen er Sundhedsaftalen for kommunerne i Region Sjalland til behandling
med henblik pé afgivelse af horingssvar.

Keoge Kommune har besluttet en sundhedspolitik. Sundhedspolitikken gelder for perioden 2016-2019. I tilleg til
sundhedspolitikken er udarbejdet en sundhedspolitisk handleplan 2016-2019, som er politisk godkendt i januar 2016.

Sagens forleb

05-02-2019 Aldre- og Sundhedsudvalget
Droftet.

Beslutning
Droftet.




Punkt 15: Navngivning af Kege Nord Plejecenter

2019-001156
Indstilling
Velferdsforvaltningen indstiller, at Aldre- og Sundhedsudvalget

1. beslutter navnet for det nye plejecenter
2. beslutter dato for indvielse af det nye plejecenter.

Baggrund og vurdering

Plejecenteret i Kage Nord blev ferdiggjort i 2018 og er taget i brug, og de forste nye beboere er flyttet fra Norremarken
Plejehjem til Koge Nord ved udgangen af januar. Derefter bliver de resterende pladser tilbudt borgere, som stér pa
venteliste til en plejehjemsbolig.

Plejecenteret er ikke blevet navngivet og udvalget skal derfor beslutte navnet pa plejecenteret.

Det kan navnes, at de nuvarende plejecentre har navne, der angiver geografiske beliggenheder (f.eks. @Qlby Plejecenter),
navne der er inspireret fra lokalgeografien (f.eks. Plejeboligerne Boruphej), samt navne af friere karakter (f.eks. Mallebo
Plejecenter), hvorfor der ikke eksisterer én navngivningsstandard i Kege Kommune.

Forvaltningen vil til medet medbringe forslag til navne.

Udvalget skal ogsa tage stilling til, hvornér det nye plejecenter officielt skal indvies.

Okonomi

Der er ingen gkonomiske konsekvenser for Kege Kommune.
Sagens forleb

05-02-2019 Zldre- og Sundhedsudvalget

1. Koge Nord Plejecenter
2. En lordag i marts kl. 11.00.

Beslutning

1. Kage Nord Plejecenter
2. En lerdag i marts kl. 11.00.



Punkt 16: Hering af udkast til Sundhedsaftale 2019-2023

2018-001746
Indstilling

Velferdsforvaltningen indstiller, at Aldre- og Sundhedsudvalget drofter udkast til Sundhedsaftale 2019-2023 med henblik
pa at afgive haringssvar til Sundhedskoordinationsudvalget.

Baggrund og vurdering

Udkastet til Sundhedsaftalen 2019-2023 er en politisk aftale, som er indgéet mellem de kommunale politikere,
regionspolitikere og PLO-reprasentanter i Sundhedskoordinationsudvalget. Sundhedsaftalen har stor betydning for den
enkelte kommune lokalt, da aftalen setter retning og maél for, hvordan samarbejdet mellem kommunen, Region og
praktiserende leeger skal forlabe over de naste fire ar. I sagen leegges der op til en dreftelse af Sundhedsaftalen med
henblik pa at afgive et heringssvar til Sundhedskoordinationsudvalget senest 1. marts 2019.

Sundhedsaftalen handler om de opgaver, som skal lgses i et samarbejde pa tveers af sygehuse, praktiserende lager og
kommunale tilbud. For kommunerne vedrerer sundhedsaftalen fx hjemmesygeplejen, de kommunale akutfunktioner,
genoptreningen, psykiatrien og forebyggelsesomradet m.fl. Sundhedsaftalen er vigtig for kommunerne, da den overordnet
set beskriver mélene for samarbejdet i de naeste fire ar, men ogsa, hvad der lagges vagt pa i samarbejdet og i fordelingen
af sundhedsopgaver mellem kommune, sygehus og leeger mv.

Det kommunale sundhedsomréde er i rivende veekst og fylder stadig mere i den kommunale gkonomi. De kommunale
repraesentanter for Sundhedskoordinationsudvalget har derfor lagt et koncentreret arbejde i at fa sat et s& stort kommunalt
aftryk som muligt i den nye sundhedsaftale. Blandt andet har de faet tydeliggjort, at der skal vare fokus pa klare aftaler,
arbejdsgange og procedurer i overgangene fra sygehus til kommune i den nye aftaleperiode. De har féet tilfort et princip
om felles ledelse til sikring af, at alle tager ansvar — ogsa ved uenighed om ansvarsplacering og ekonomi. Men ogsa et
princip om, at Regionen bade skal involvere kommuner og praktiserende leeger i dialogen og processen ved udflytning af
nye opgaver til kommunerne.

Udkastet til Sundhedsaftalen er et resultat af en forhandling mellem region og kommuner, og med input fra de
praktiserende leeger i Sundhedskoordinationsudvalget. Selvom der har vaeret lagt et stort arbejde i Sundhedsaftalen fra de
kommunale repraesentanters side, er der enkelte vigtige prioriteter, som ikke fremstar sa klart i aftalen som egnsket. Det
galder isar forhold om klare aftaler om procedurer og ansvarsplacering i forbindelse med udskrivning fra
sygehusindleggelser. Det er et omride, som har stor betydning for den kommunale opgavelesning og for, hvordan de
faglige medarbejdere i kommunerne kompetent og med tryghed kan h&ndtere indsatser for borgerne.
Sundhedskoordinationsudvalget har valgt at holde sundhedsaftalen pa et visionzrt og overordnet niveau, hvor de politiske
ambitioner tager afsat i de veesentligste sundhedsudfordringer for befolkningen i Region Sjaelland.

Vision for Sundhedsaftale 2019-2023 er ”Feelles med borgeren om bedre sundhed”. Ambitionen er, at sundhedsaktererne,
uden skelen til fag- og sektorgraenser, sammen med borgeren benytter de samlede ressourcer bedst muligt til at opné bedre
sundhed.

Pé basis af udfordringerne i Region Sjlland er der formuleret fire regionale mal:

o Felles om borgerens livsudfordringer
e Tryghed og mestring i eget hjem

o Effektiv forebyggelse — sunde borgere
¢ Mental sundhed og psykisk trivsel

I Sundhedsaftalen tages der samtidig afseet i tre nationale kvalitetsméal, som kraver et teet og velfungerende samarbejde pa
tvers af sektorerne. Det gaelder de nationale mal om:

¢ Bedre sammenhangende patientforleb
o Styrket indsats for mennesker med kronisk sygdom og @ldre patienter
¢ Flere sunde levear

Herudover er der aftalt en raekke principper for samarbejdet med henblik pa fortsat at udvikle kvaliteten og skabe
sammenhang og tydelig arbejdsdeling.

For hvert mal i Sundhedsaftalen er der defineret og udviklet indikatorer med henblik pa lebende monitorering og
fastholdelse af fokus og retning for udviklingen af et feelles sundhedsvasen.

Sundhedsaftalens implementering og samarbejdet i praksis understottes af en felles vaerktejskasse, som bestdr af
samarbejdsaftaler og beskrevne arbejdsgange og procedurer. Desuden udarbejdes en implementeringsplan, som revideres
arligt pa baggrund af en status pa indsatser og indikatorer.

Heringsprocessen

Fristen for heringssvar er den 1. marts 2019.



Alle heringssvar indgér i det videre arbejde med sundhedsaftalen 2019-2023, som vil gelde fra 1. juli 2019. Efter
heringen vil Sundhedskoordinationsudvalget drefte behov for justeringer. Herefter vil Sundhedsaftalen blive sendt til
godkendelse i de 17 kommunalbestyrelser og i Regionsradet.

Sundhedsaftalen skal sendes til godkendelse i Sundhedsstyrelsen senest d. 30.06.2019.

Sagens forleb

05-02-2019 Aldre- og Sundhedsudvalget
Udvalget tager udkastet til efterretning og anbefaler udkastet til Sundhedsaftalen.

Beslutning

Udvalget tager udkastet til efterretning og anbefaler udkastet til Sundhedsaftalen.
Bilag

Heringsbrev Sundhedsaftalen 2019-2023

Heringsparter - Sundhedsaftale 2019-2023

Sundhedsaftale 2019-2023 - heringsudkast



Punkt 17: Kommunale tilsyn med plejecentre og hjemmeplejen i Koge
Kommune 2018

2019-000562
Indstilling

Velferdsforvaltningen indstiller, at Z£ldre- og Sundhedsudvalget tager orientering om kommunale tilsyn med plejecentre
og hjemmeplejen 1 Kage Kommune 2018 til efterretning.

Baggrund og vurdering

Hvert ar gennemfores der efter Retssikkerhedslovens §16 og Servicelovens §148a forskellige typer af eksterne driftstilsyn
med Kage Kommunes plejecentre og fritvalgsleveranderer i hjemmeplejen.
Tilsynene fokuserer pa bl.a. pa, om:

» opgavelegsningen og borgernes helbreds- og sundhedsforhold dokumenteres korrekt

¢ borgerne far den pleje, omsorg og praktiske bistand, som de har krav pa i henhold til lovgivningen og
serviceniveauet i Koge Kommune

« kommunikationen og adfzerden i plejen er respektfuld, herunder i forhold til borgernes ret til selvbestemmelse og
medindflydelse

¢ der lobende arbejdes med vedligeholdelse og udvikling af kompetencer hos medarbejderne

¢ boligernes og fallesarealernes fysiske rammer er hensigtsmaessige i forhold til opgavelgsningen.

Seneste kommunale tilsyn blev gennemfert i november 2018. Tilsynsrapporterne og arsrapporterne for plejecentrene og
hjemmeplejen foreligger nu og foreleegges for Aldre- og Sundhedsudvalget til orientering, jf. bilagene.

Materialet bestéar af 2 arsrapporter for henholdsvis plejecentrene og hjemmeplejen. I rsrapporterne fremgar
konklusionerne af tilsynene. Derudover bestar materialet af de enkelte tilsynsrapporter.

Tilsynet anvender en vurderingsskala med felgende 5 niveauer:

1. Serdeles tilfredsstillende
2. Meget tilfredsstillende

3. Tilfredsstillende

4. Mindre tilfredsstillende
5. Ikke tilfredsstillende

Der er i Koge Kommune gennemfort i alt 14 tilsyn, fordelt pé § tilsyn pa plejecentre og 6 tilsyn med hjemmeplejen
(fritvalgsleveranderer), herunder rehabiliteringsteamet.
Det fremgar af tilsynsrapporterne, at:

1 af plejecentrene har féet tilsynsvurderingen "Serdeles tilfredsstillende"

6 af plejecentrene har féet tilsynsvurderingen "Meget tilfredsstillende"

1 af plejecentrene har féet tilsynsvurderingen "Tilfredsstillende"

2 af de kommunale fritvalgsleveranderer har féet tilsynsvurderingen "Meget tilfredsstillende"
3 af de kommunale fritvalgsleveranderer har faet tilsynsvurderingen "Tilfredsstillende"

1 af de private fritvalgsleveranderer har fiet tilsynsvurderingen "Mindre tilfredsstillende".

Tilsynsrapporterne kommer i den forbindelse med en raekke specifikke anbefalinger til de enkelte plejecentre og
fritvalgsleveranderer. Disse gives i et leeringsperspektiv og handler bl.a. om:

Kommunikation
Organisering
Kompetenceudnyttelse
Planleegning
Kvalitetssikring
Parerendedialog

Herudover anbefaler tilsynsferende generelt, at der i forbindelse med implementeringen af det feelleskommunale
dokumentationssystem Fzalles Sprog 3 ledelsesmassigt pa bade plejecentrene og i hjemmeplejen bl.a. sattes fokus pa:

¢ Dokumentation af borgernes kognitive udfordringer og/eller serlige problemstillinger
o Beskrivelse af borgernes ressourcer, mestringsevne, motivation, roller og vaner.



Forvaltningen er i dialog med den private fritvalgsleverander om udarbejdelse af en handleplan, der skal sikre
udmentningen af tilsynets anbefalinger. Herunder er der serligt fokus pé sikring af lovpligtig dokumentation i1 form af
patientjournaler og informationsdeling m.v.

Okonomi
Der er ingen gkonomiske konsekvenser for Kege Kommune.
Sagens forleb

05-02-2019 Aldre- og Sundhedsudvalget
Taget til efterretning.

Beslutning
Taget til efterretning.
Bilag

Arsrapport Kege Kommune 2018 - Plejecentre
Arsrapport Kege Kommune 2018 - Hjemmeplejen
Tilsynsrapporter Plejecentre 2018

Tilsynsrapporter Fritvalgsleveranderer 2018



Punkt 18: Formandsskifte og medlemsrokade i Seniorradet

2015-000172
Indstilling

Velferdsforvaltningen indstiller, at £Fldre- og Sundhedsudvalget tager orientering om formandsskifte og medlemsrokade i
Seniorradet til efterretning.

Baggrund og vurdering

Seniorridets formand siden 2013, Doris Lind Hildebrandt, meddelte den 2. januar 2019 Velferdsforvaltningen, at hun af
helbredsmaessige arsager enskede at udtraede af rddet med gjeblikkelig virkning.

Pé den baggrund er Frank R. Taarup i henhold til § 4, stk. 2 i Seniorradets vedtagt blevet tilbudt og har accepteret at
overtage hendes mandat. Ved Seniorraddsvalget i 2017 blev Frank R. Taarup sdledes suppleant til Seniorrddet med et
personligt stemmetal pé 449.

Péa Seniorradets ordinaere mede den 10. januar 2019 har Seniorrddet efterfelgende enstemmigt valgt Nadia Sandberg som
ny formand. Nadia Sandberg blev med 1.045 personlige stemmer topscorer ved Seniorradsvalget i 2017. Margrethe
Pedersen fortsatter som nastformand.

Okonomi
Der er ingen gkonomiske konsekvenser for Kege Kommune.
Sagens forleb

05-02-2019 Aldre- og Sundhedsudvalget
Taget til efterretning.

Beslutning
Taget til efterretning.



Punkt 19: Orientering om udviklingen pa ventelisten i 4. kvartal

2018-006807

Indstilling

Velferdsforvaltningen indstiller, at orienteringen om ventelisteopgerelsen for 4. kvartal 2018 tages til efterretning.
Baggrund og vurdering

Zldre- og Sundhedsudvalget orienteres lobende om Koge Kommunes ventelister til plejeboliger blandt andet med henblik
pa at folge Koge Kommunes overholdelse af plejeboliggarantien.

Ventelisten

Ved udgangen af 4. kvartal ventede 104 borgere pa en plejebolig eller en aflastningsbolig. Dette er pé niveau med tallet
fra 3. kvartal, hvor 108 borgere ventede. Figur 1 illustrerer udviklingen og viser samtidig tilsvarende tal fra alle kvartaler
siden 2015.

I tabel 1 ses fordelingen af borgere pa venteliste efter boligtyper ved udgangen af 4. kvartal.

Det fremgar, at 47 borgere er pa venteliste til en almindelig plejehjemsbolig, hvilket er stabilt fra udgangen af 4. kvartal,
hvor 46 borgere ventede. Antallet af borgere, der afventer en demensbolig, er faldet lidt fra 50 borgere ved udgangen af 3.
kvartal til 47 ved udgangen af 4. kvartal, mens antallet der venter pa en centerbolig fortsat er 8 borgere.

For aflastningsboliger faldt antallet af borgere pa venteliste fra 4 til 2 personer. Begge venter i eget hjem og ikke pa
hospitaler eller lignende.

Gennemsnitsventetiden for borgere, der blev tilbudt en bolig i 4. kvartal, fremgéar af tabel 2. Borgere der visiteres til
plejeboliger kan enten lade sig opskrive til specifikke plejecentre og/eller plejeboliger eller pa den generelle venteliste,
hvor der ikke er mulighed for at enske specifikke plejecentre. Kun borgere pa den generelle venteliste er omfattet af
plejeboliggarantien, hvor borgerne skal tilbydes en bolig efter maksimalt 60 dage.

Som det fremgar af tabel 2 kunne der tilbydes centerboliger efter gennemsnitligt 21 dage pa den generelle venteliste, og
plejeboliger efter 57 dage. Gennemsnitsventetiden pé en aflastningsplads var 0 dage.

Der blev ikke tilbudt nogen centerboliger til borgere, der havde gnsker til specifikke boliger i 4. kvartal, hvorfor en
gennemsnitsventetid ikke kunne beregnes. For borgere der havde ensket specifikke plejecentre og fik boliger tildelt, var
gennemsnitsventetiden 99 dage, hvilket er et fald i forhold til ventetiden i 3. kvartal. Ventetiden pa en demensbolig steg
derimod til 180 dage i 4. kvartal i forhold til 153 dage i 3. kvartal.

Borgere der modtog en plejebolig

32 borgere blev tilbud en plejehjem- eller centerbolig i 4. kvartal mod 42 tilbudte boliger i 3. kvartal og 46 1 2. kvartal.
Plejeboliggarantien

5 borgere ventede leengere end plejeboliggarantiens 60 dage for de blev tilbudt en bolig med en gennemsnitsventetid pa
114 dage og en spredning pa 63 dage til 147 dage. Overskridelserne skyldes det fortsat hgje pres pa kapaciteten.

Okonomi
Der er ingen ekonomiske konsekvenser for Kege Kommune.
Sagens forleb

05-02-2019 Aldre- og Sundhedsudvalget
Taget til efterretning.

Beslutning
Taget til efterretning.
Bilag

Bilag til ventelisteopgerelsen for 4. kvartal



Punkt 20: Eventuelt

Sagens forleb

05-02-2019 Aldre- og Sundhedsudvalget
Formanden spurgte til sygefraveer pa Velferdsforvaltningens omrade. Forvaltningen orienterede.
Kirsten Larsen orienterede fra Frivilligradet om seniorfitness.

Beslutning

Formanden spurgte til sygefraver pd Velferdsforvaltningens omréde. Forvaltningen orienterede.
Kirsten Larsen orienterede fra Frivilligradet om seniorfitness.



Punkt 21: Lukket: Eventuelt - lukket
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