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Punkt 1: Godkendelse af dagsorden

00.01.00-G01-333-20

Sagsfremstilling

Godkendelse af dagsorden til Aldre- og Sundhedsudvalgsmgde den 31. maj 2021.
Sagen afgeres af

Fldre- og Sundhedsudvalget

Beslutning

Godkendt.



Punkt 2: Valg af formand for Aldre- og Sundhedsudvalget

00.07.01-A00-1-21

Sagsfremstilling

Valg af formand for Aldre- og Sundhedsudvalget under Tom Larsens sygeperiode fra 1. juni til 31. august 2021.
Sagen afgeres af

Fldre- og Sundhedsudvalget

Beslutning

Udvalget valgte Hans Ole Sgrensen til formand.



Punkt 3: Budgetopfelgning 30. april 2021

00.30.14-000-1-21
Sagsfremstilling

Det forventede regnskab viser et mindre forbrug pa 2,05 mio.kr, hvilket er en aendring pa 2,9 kr. mio. mindre i
forhold til kvartalsregnskabet 31. marts 2021.

Det fordeler sig med et mindre forbrug pa 3,75 mio. kr. pa det centrale omrade og et merforbrug p& 1,7 mio. kr. pd
det decentrale omrade.

Det fordeler sig med et mindre forbrug pd overfgrselsudgifterne pd 5,70 mio. kr. og et merforbrug pé 3,65 mio.kr.
pa serviceudgifterne.

Udvalget har en udviklingspulje pa 3,60 mio. kr. Der er foretaget disse disponeringer af puljen.

Udviklingspulje 3,60 mio. kr.
Anlaeg (ansldet) 1,80 mio. kr.
Laege (ansldet) 0,25 mio. kr.
Til rest 1,55 mio. kr.

Sundhed

Regeringen besluttede i starten af 2019 at fastfryse den kommunale medfinansiering i 2019. Det skete ved, at
betalinger for kommunal medfinansiering blev fastfrosset til de enkelte kommuners budget for 2019. Teknikken bag
budgetmodellen (fastfrysningen) hviler p@ acontobetalinger. Afregningen af den kommunale medfinansiering sker
efter samme model i 2021. Den forelgbige - og beregnede - efterbetaling i 2021 vedrgrende kommunal
medfinansiering i 2020 svarer til mellem 2 og 3 mio. kr. for Lolland Kommune. Det er indtil videre forventningen -
og iboende i modellen - at der vil vaere budgetoverholdelse pd den kommunale medfinansiering i 2021 med risiko
for en marginal overskridelse pa lidt mere end 1 mio. kr.

P& de gvrige omrdder pa sundhedsomradet inklusive den kommunale finansiering pa sundhedsomradet
(feerdigbehandlede patienter, indlagte pa hospice og genoptraening pa specialiseret niveau) forventes som
udgangspunkt budgetoverholdelse. Der var i 2020 et mindreforbrug pd den vederlagsfri fysioterapi tilskrevet
coronasituationen. Dette forventes imidlertid ikke i samme stgrrelsesorden at gentage sig i 2021. Det er dog endnu
for tidligt at sige, hvorvidt der vil blive tale om et mindreforbrug i ar.

Fldreomradet
Der forventes et mindre forbrug pa 2,75 mio. kr. p& omradet.
De vaesentligst afvigelser fordeler sig sdledes:

Personlig- og praktisk hjselp
Plejecentre

Kommunal leverandgr
Med det nuvaerende aktivitetsniveau for de 4 fgrste maneder i 2021, forventes der et mindre forbrug pa omradet pa
ca. 2,0 mio. kr. Omradet daekker primaert over faste vagter og midlertidige boliger.

OK-Fonden
Med det nuvaerende aktivitetsniveau for de 4 fgrste maneder i 2021 forventes der et mindre forbrug pa omradet pa
ca. 0,8 mio. kr.

Mellemkommunale borgere
Med udgangspunkt i det nuvaerende antal borgere, som har vaeret faldende gennem de sidste halvar, forventes der
pad det mellemkommunale omrade et mindre forbrug pa 5,0 mio. kr.

Fritvalgsomradet

Med det nuvaerende aktivitetsniveau for de fgrste 4 maneder og antal borgere, forventes der et mindre forbrug pa
omradet pa ca. 4,2 mio. kr. Der er faerre borgere pd omradet, og der er visiteret faerre timer bl.a. fordi flere borgere
end forventet har fravalgt vasketgjs ordningen.

Delegeret sygepleje
Der har i 2021 vaeret en stor stigning i delegeringen af sygeplejeydelser. Der forventes et merforbrug pa 3,0 mio.
kr. p& omradet pa baggrund af aktiviteten i 1. kvartal 2021.

Plejevederlag
Der bliver givet feerre bevillinger til plejevederlag og der forventes et mindre forbrug pa 1,3 mio. kr. pa omradet.



Covid-19

Med baggrund i regnskab 2020 og forbruget for de forste 4 m@neder, forventes der et merforbrug pa ca. 6,75 mio.
kr. vedr. Covid-19 relaterede udgifter. Det har veeret ngdvendigt, at ansaette personale til testopgaven, da det ikke
har vaeret muligt, at Igse testopgaven med eget personale.

Socialpsykiatri- og handicapomradet
Der forventes en mindreudgift pa psykiatri og handicapomradet, svarende til 1,0 mio.kr.

Udgifterne til midlertidig og laengerevarende botilbud forventes der en merudgift pd 4,7 mio.kr., med udgangspunkt
i aktuel aktivitet samt sendrede budgetforudsaetninger i forhold til fordelingen af egne og eksterne borgere.

Refusion af saerlige dyre enkeltsager forventes en merindtaegt pa 5,7 mio.kr., hvilket dels forklares med nye
refusionsregler med ikrafttraedelse 1.1.2021.
Revisionsfirmaet BDO har foretaget en beregning efter de nye refusionsregler.

Decentrale omrader

Fldre

Der forventes et merforbrug pd 3,5 mio. kr. pa Aldreomradet, dog skal bemaerkes, at det er fgrste &r med
rammestyring pa plejecentrene.

Der er fortsat udfordringer pd sygeplejeomradet og omradet folges teet. Der forventes et merforbrug pa 1,5 mio. kr.
i 2021. Der arbejdes med forskellige initiativer pd omradet, og der forventes at vaere balance i budgettet til 2022.

Omkring elever er omradet uafklaret, da der arbejdes p& nye initiativer til gget rekruttering. Den ggede rekruttering
vil betyde en ekstra udgift til elevignninger pa ca. 2,0 mio. kr. i 2021.

Der blev pé sidste udvalgsmgde spurgt ind til budgettets stgrrelse pd decentrale enheder fzelles.
Budgettet i 2021 indeholder 2 poster, som blev givet i forbindelse med budgetforliget 2021. Der blev givet 2,0 mio.
kr. til styrkelse af decentral ledelse pd Aldreomradet og 1,8 mio. kr. til understgttelse af udvikling pa seldreomradet.

Med et forsigtigt sken pt. forventer Psykiatri og handicapomradet et overskud/overfgrsel til 2022 med 1,8 mio.kr.

Forventede overforsler
Der forventes at der overfgres et merforbrug pa 1,7 mio. kr. til 2022.

Indstilling

FEldre- og @konomkisektoren fremsender budgetopfaglgning 30. april 2021 til udvalgets orientering.
Sagen afgeres af

FEldre- og Sundhedsudvalget

Beslutning

Taget til orientering.

Bilag

Budgetopfelgning 30. april 2021



Punkt 4: Aldre- Sundhedsudvalgets forste behandling af budgetforslag for
2022

00.30.10-G01-2-21
Sagsfremstilling

Ifplge tidsplanen for budget 2022 behandler fagudvalgene pd juni-mgderne det forste oplaeg til budgettet. Dette er
udvalgets fgrste behandling af budgetforslaget for 2022. Den anden behandling sker pa mgdet 20. september 2021,
hvor udvalget skal indstille et budgetforslag for 2022 til @konomiudvalget, som holder sig inden for den tildelte
budgetramme.

Udgangspunktet for oplaegget er fremskrivningen af budgetoverslagsaret for 2022, som blev vedtaget i forbindelse
med vedtagelsen af budgettet for 2021. Desuden er der indarbejdet forslag til tekniske korrektioner.

Der er usikkerhed om kommunens endelige finansieringsgrundlag. Det skyldes de forestdende forhandlinger om
kommunernes gkonomi og fordelingen af saertilskudspuljen. Det er direktionens vurdering, at kommunens gkonomi
i 2022 vil veere betydeligt udfordret, og at driftsbudgetterne ikke skal gges. Udvalgene skal derfor overholde de
eksisterende budgetrammer for serviceudgifter og ved kompenserende besparelser imgdega eventuel opdrift i
forbruget pa udvalgets omrade.

Udvalgets samlede budgetforslag for 2022 udggr 1.132,8 mio. kr.

For budgetoverslagsarene 2023 - 2025 udggr de samlede budgetforslag 1.132,5 mio. kr. i 2023 og 1.134,5 mio. kr. i
2024 og 2025.

Der henvises til budgetoversigterne med bemaerkninger (bilag 1).

Indstilling

Direktionen indstiller, at udvalget drgfter budgetoplaegget.
Sagen afgeres af

FEldre- og Sundhedsudvalget

Beslutning

Udvalget tager oplaegget til orientering, og beder forvaltningen arbejde videre med den opdrift der fremgar af
oplaegget.

Bilag

Budget 2022



Punkt 5: Budget 2022 - Anlaegsonsker

00.32.04-P20-44-20
Sagsfremstilling

Som led i budgetprocessen fremlaegges hermed et samlet administrativt oplaeg til anlaegsgnsker for budget 2022 og
overslagsarene.

Det er fremlagt anlaegsforslag for i alt 494,1 mio. kr. Materialet er omfattende og afspejler den administrative
proces, hvor budgetansvarlige er blevet anmodet om deres vurdering af anlaegstiltag pa de respektive
ansvarsomrader. Ledelsen for sektorerne har haft lejlighed til at prioritere mellem gnskerne, som er blevet samlet i
vedhaeftede anlaegskatalog.

For en stor del af anlaegsgnskernes vedkommende er der tale om ngdvendige anlaeg for at opretholde drift, eller
anlaeg hvor besparelsen ved investeringen opvejer udgiften til anlaegget over en arraekke.

For alle anlaegsprojekternes vedkommende, skal det praeciseres, at der er tale om skgn i forhold til udgifterne.
Safremt anlaagsprojekterne besluttes realiseret, og der gives en anlaegsbevilling, skal der foretages en yderligere
kvalificering af, hvad anlaegsudgifterne forventes at udggre.

Anlzegsgnsker pd bygningsmassen er medtaget under @konomiudvalget. Fra sektoren for Service og Bygninger er
der udarbejdet en prioriteret liste ud fra de projekter, som de mener byggeteknisk er mest presserende. @nskerne
er medtaget under @konomiudvalget i prioriteret reekkefglge, og de er oplistet under de respektive udvalg, som de
har relation til.

Behandlingen af anlaegsgnskerne fglger budgetprocessen for driftsbudgettet.
Okonomi

Da kommunens samlede indtaegt for 2022 og efterfslgende ar endnu ikke kendes, kan der ikke gives en vurdering
af, hvor stort raderum til anlaegsgnsker, der er plads til i budgettet. Kommunens gkonomi giver dog ikke mulighed
for en gennemfgrelse af anleegsprojekter i det omfang kataloget laegger op til.

Der er generelt tale om en skgn i forhold til udgifterne i anlaegsgnskekataloget, der skal kvalificeres yderligere,
safremt anlaegsprojektet realiseres.

Indstilling

@konomisektoren orienterer om sektorens indstilling af anleegsgnsker samt prioritering heraf.
Sagen afgeres af

/Eldre- og Sundhedsudvalget

Beslutning

Taget til orientering.

Bilag

Anlagskatalog ar 2022 version 3



Punkt 6: Politiske mélsaetninger - 2022 - /Fldre- og Sundhedsudvalget

27.00.00-G00-2-21
Sagsfremstilling

Aldre- og Sundhedsudvalget har den 5. maj 2021 besluttet folgende politiske malsaetning for udvalgets arbejde for
2021:

« Akutpladser med henblik pd at fastholde et fokus p& optimering og effektivisering af anvendelsen af disse
pladser, samt udvikling af samarbejdet med de praktiserence lseger og sygehuse m.v. i relation til udvikling af
Det Naere Sundhedsvaesen.

« Velfeerdsteknologi som en overordnet malsaetning. Indsatserne koncentreres om virtuel pleje, udvikling af E-
hospital, TeleKol og virtuelle ydelser generelt, samt introduktion af nye velfaerdsteknologiske lgsninger i
opgavevaretagelsen, herunder de muligheder, der ligger i skeermkommunikation. Denne mélsaetning skaber
sammenhang med Aldrepolitikkens tema 'Et godt hverdagsliv - Mest muligt selv'.

« Udvikling af et teettere samarbejde med de praktiserende lzeger, hvor der bl.a. saettes fokus pa lsegefaglig
understgttelse af borgere og medarbejdere pa8 kommunens plejecentre, langt stgrre anvendelse af
dosispakket medicin med henblik p& reducering af medicinfejl og friggrelse af sundhedsfaglige ressourcer til
andre opgaver, samt videreudvikling af Det nzere Sundhedsvaesen.

. Styrkelse af sikkerheden for borgerne i deres rolle som patienter pa de kommunale botilbud indenfor
handicap- og psykiatriomradet.

I det fglgende gives en kort status pa arbejdet med de politiske méalsaetninger.
Akutpladser

Der har i perioden 1/7-2019 til 20/4 2021 vzeret fglgende belaegningsprocent:

Belaegningsprocent Akutborgere 01-07-2019 - 30-04-2021 45,7%
Belaegningsprocent Midlertidige pa akutpladser 12,2%
Belaegningsprocent E-hospital pa akutpladser 0,2%

Belaegningsprocent akutpladser i alt 58,1%

Det bemaerkes, at der i perioden er lukket pladser eller reserveret pladser pa grund af fx vandskade, legionalla-
fund, Covid-19 samt assistanceudskrivelser/E-hospitalsregi.

Visitationen og Sygeplejen skal med afszet i belsegningsprocenten have fornyet fokus pa bedre anvendelse af
pladserne. Det er Visitationen, der primaert visiterer borgere til pladserne indenfor normal 8bningstid og
akutsygeplejersken, der visiterer efter kl. 15.00 og indtil kl. 08.00.

Konkret vil kriterierne for visitering samt procedurerne for handtering af borgernes ophold p& akutpladserne blive
revurderet med henblik pd en preecisering af, hvilke borgere, der kan visiteres til akutpladserne.

Herudover saettes der yderligere fokus pa palliative pladser, som en del af akutpladserne. Det kommende
samarbejde med en laegefaglig konsulent med tilknytning til Regionens palliative team, vil give et gget fokus pa
udnyttelsen af pladser til palliative borgere og i de pargrendes interesse.

Endelig saettes fokus pa at kunne varetage mere kompleks og specialiseret sygepleje p& akutpladserne med
baggrund i en stigende grad af behandlingskompleksitet samt accelererede udskrivelser fra sygehusene.

Velfaerdsteknologi
Virtuel pleje:

Der henvises i hovedtraek til evalueringen af Projekt 'Virtuel Pleje', som har veeret forelagt Aldre- og
Sundhedsudvalget p& mgdet, den 3. maj 2021 (sag 5). Projektet er efter projektperiodens udlgb med udgangen af
februar 2021 gaet i drift.

Evalueringen og erfaringer fra daglig praksis viser dog, at der udover projektperioden fortsat vil vaere et behov for
at understgtte det decentrale niveau (ledere og medarbejdere) i at fastholde og gge antallet af skaermbesgg,
herunder at sikre en kvalitetsforbedring af skeermbesggene og ngdvendig ledelsesinformation til ledelsesniveauerne
i organisationen.



Mgllecentrets 2. og 3. sal anvender ikke virtuel pleje i plejen. Der anvendes imidlertid virtuelle laegekonsultationer
med enkelte laegehuse. Der vil blive arbejdet pa, at dette udbredes efter forhandling i PLO og muligt via app'en
"Kontakt laege”, der bade har en adgang for borgeren og for den sundhedsfaglige.

Til gengeeld har den udekgrende hjemmesygepleje anvendt virtuel pleje i akut sygeplejen. Dette er afprgvet i en
specifik periode i Team Vest, Nakskov, hvor det har fungeret godt. Disse erfaringer vil blive inddraget i en
kommende implementeringsproces.

Herudover er skeermbesgg anvendt understgttende i samarbejdet mellem Sygeplejen og Personlig & Praktisk hjaelp
ved behov for sygeplejefaglig vurdering og/eller vejledning hos borgere. Skaermbesgg er endvidere anvendt til g-
borgere, samt til understgttelse af egenomsorg ved enkelte borgere.

Ved sarpleje er der i flere ar anvendt en teknologisk Igsning, hvor der deles fotos med sarambulatorier med henblik
pa optimal behandling af sar.

Bl.a. virtuel pleje haenger ngje sammen med udvalgets strategiske indsatser og omstilling af zldreplejen, jfr. svel
Plan- og Udviklingsstrategien som Aldrepolitikken.

TeleKol:

Nationalt er den teknologiske lgsning 'TeleKol' sat i bero pa grund af fejl og mangler, der blev afdaekket i forbindelse
med test af det valgte system. Udbudsmaterialet skal nu ud i en ny national udbudsrunde.

Lgsningen skal haenge taet sammen med den overordnede nationale, digitale infrastruktur, der allerede er planlagt.

Herudover omfatter TeleKOL ogsa en sundhedsfaglig viden om pleje og behandling af lungelidelser, samt
sundhedspaadagogik mht til livsstil og lzer at leve med lungesygdom.

I regi af Region Sjeaelland deltager Lolland Kommune sammen med Guldborgsund og Vordingborg Kommuner. Den
lokale pilotafprgvning blev sat pa 'pause' i december 2020. Der afventes nu en opdateret tidsplan for
implementeringen af TeleKol i Landsdelsprogram Sjzelland, herunder hvornar piloten skal gennemfgres.
Tidshorisonten er derfor ukendt, da den er afhaengig af udbudsrunden.

I mellemtiden vil sektoren szette kontinuerligt fokus pa en fortsat udvikling af de sundhedsfaglige kompetencer mht
behandling og pleje i forbindelse med lungelidelser.

Samarbejde med de praktiserende laeger

Der har ultimo 2020 vaeret afholdt mgde mellem Region Sjeelland og Lolland Kommune, hvor udvikling af
samarbejdet mellem Region Sjaelland - Det Naere Sundhedsvaesen - (med afsaet i Neerklinikken i Nakskov) og
Lolland Kommune blev drgftet, herunder etablering af plejehjemslaege ordning, gaeldende for tre plejecentre i
Nakskov-omradet.

Aldre & Sundhed har udarbejdet oplaeg til 'Rammeaftale' og det blev pd mgdet aftalt, at 'Rammeaftalen’
ivaerksaettes pa ét plejecenter og at forlgbet evalueres, forinden opstart pa endnu ét plejecenter. 'Rammeaftalen’ er
p.t. ikke iveerksat.

Dosispakket medicin

Aldre & Sundhed har har igangsat et gget fokus pd patientsikkerheden ved hjzelp af maskinel dosispakket medicin.
Malet er at nedbringe forekomsten af fejldoseringer og medicinfejl ved hjzelp af dosispakning af medicin, som er
mere ngjagtig, sikker og hygiejnisk.

Implementeringsprocessen i de enkelte teams understgttes af sektorens kvalitetsorganisation. Herudover
understgttes processen gennem afholdelse af mgder/sparring med savel de praktiserende laeger som apotekerne.

Antallet af dosisdispenseringer udgjorde pr. februar 2020 - 121 dispenseringer. Pr. april 2021 udggr antallet af
dispenseringer 204.

Styrkelse af sikkerheden for borgerne i deres rolle som patienter pd de kommunale botilbud indenfor
handicap- og psykiatriomradet

Der er arbejdet med denne malsaetning ved at seette fokus pa at sikre og understgtte den administrative og
styringsmaessige sikkerhed og kvalitet af den indsats for borgeren, som har med behandling og pleje at ggre. Der er
iveerksat en opkvalificering af personalet i forhold til brug af diverse IT-veerktgjer, som blandt andet kvalitetssikrer
registreringerne i den sygefaglige plan.



Med baggrund i tidligere tilsynsbesgg fra Styrelsen for Patientsikkerhed har der vaeret gennemfgrt en
kortlaegningsfase pa vores dggntilbud med henblik pa at f& et overblik over relevante malepunkter for
patientsikkerheden.

Borgernes sygeplejefaglige planer er i faerd med at blive opdateret tilbage til 2017.

Udvalgte medarbejdere inviteres i juni til gennemgang af krav til udfyldelse af oplysningsskemaer.

Inden udgangen af 1. halvar vil eksisterende pjecer vaere gennemgaet og overblik over yderligere behov sikret,
herunder ogsa at hdndbog over vejledninger er tilgeengelige i alle teams.

Politiske malsatninger - budget 2022

I forbindelse med budget 2022 skal Aldre- og Sundhedsudvalget drgfte og tage stilling til udvalgets malsaetninger
for 2022. De politiske masaetninger skal saette retning for de prioriteringer, som afspejles i det kommende budget.
M3lszetningerne skal tillige afspejle de strategiske indsatser og fyrtarne, som udvalget tilsvarende har godkendt.

Med udgangspunkt heri foresl&r administrationen, at der arbejdes videre med de allerede igangveerende politiske
fokusomrader indenfor zldre- og socialomradet:

Akutpladser
« Velfaerdsteknologi
« Udvikling af samarbejdet med de praktiserende lzeger.

Styrkelse af sikkerheden for borgerne i deres rolle som patienter pd de kommunale botilbud indenfor
handicap- og psykiatriomradet.

Horing/udtalelse
Fldreradet til orientering.
Indstilling

Administrationen indstiller, at Aldre- og Sundhedsudvalget

« tager status pa politiske malsaetninger 2021 til efterretning, samt

« drgfter, hvilke politiske malsaetninger, der skal vaere gaeldende for 2022.
Sagen afgeres af
Fldre- og Sundhedsudvalget
Beslutning

Udvalget godkendte at viderefgre de fire politiske malsaetninger i 2022.



Punkt 7: Afdaekning af handicapkersel (Flexhandicap)

27.00.00-G01-48-21
Sagsfremstilling

Baggrund

Det har siden 2016 vaeret muligt at anvende kgrselsordningen Flexhandicap til kgrsel, der omfatter andet end
fritidsformal, idet hensigten med bestemmelsen er, at ordningen skal udggre et suppement til gvrige
kerselsordninger. Bestemmelsen omfatter kgrsel til sociale aktiviteter og fritidsformal (spontankgrsel).
Spontankgrsel skal ses i modseetning til, at kgrsel til behandling, terapi og lignende typisk er en tilbagevendende
kgrsel.

Denne mulighed har Isbende givet en gget efterspgrgsel pad flere ture end de minimum 104 enkeltture &rligt, idet
den enkelte borger oplever, at antallet af ture ikke raekker og derfor kontakter Visitationen - /AEldre & Sundhed -
med henblik pa bevilling af flere ture.

Ordningen Flexhandicap

Flexhandicap er et tilbud til sveaert bevaegelseshaemmede pa 18 &r og derover og for blinde og staerkt svagsynede pa
18 &r og derover.

Det er en kgrselsordning, der er med til at sikre, at borgere med de naevnte handicaps ogsa har en kgrselsmulighed
pa lige fod med andre. Ordningen kan for eksempel bruges til besgg hos familie, indkgb, fritidsaktiviteter eller
traeening og behandling, hvor der ikke tilbydes anden form for kgrsel.

Ordningen kgrer alle drets dage hele dggnet, og geografisk er det muligt at anvende ordningen pa hele Sjeelland,
Lolland-Falster samt Mgn og de brofaste ger.

Borgeren visiteres via kommunens Visitation - Aldre & Sundhed.

Som borger er man berettiget til ordningen, safremt de objektive kriterier om at veaere svaert bevaegelseshaeemmet
pa 18 ar og derover eller staerkt svagsynet pa 18 ar og derover er opfyldt. Som berettiget borger kan man med
ordningen kgre 104 enkelt ture i perioden 1. januar til 31. december, svarende til 1 tur, ud og hjem, pr. uge.

Ved begyndelsen af hvert &r bevilges borgeren 104 nye ture til brug over hele aret. Ubrugte ture kan ikke
overflyttes til dret efter.

I ordningen Flexhandicap omfatter kgrslen hjzelp til ind- og udstigning af kgretgjet og hjzelp til, at ganghjzelpemidlet
og eventuel bagage lgftes ind og ud af kgretgjet. Derudover er der ikke bestemte krav til den hjaelp, som
borgeren/brugeren kan forvente i forbindelse med kgrslen.

Konsekvens ved udvidelse af ordningen

Kommunen har mulighed for at 8bne ordningen for andre grupper af handicappede eller tilbyde brugerne af
ordningen flere end de 104 enkelt ture, som brugeren har et krav p3 efter bestemmelsen i § 11, stk. 2, nr. 1, i
bekendtggrelse om Trafikselskaber.

Ved en eventuel udvidelse af kgrselsordningen, kan der forventes et gget udgiftspres.

Klager

De klager, der tilgar Visitation - /Aldre & Sundhed - omhandler hovedsageligt, at det ikke har vaeret muligt for
borgeren at anvende andre ordninger end Flexhandicap grundet nedsat funktionsniveau. Borger har derfor ikke et
alternativ, ndr turene er opbrugt.

I klagerne papeges, at manglende ture kan fgre til manglende traening de sidste maneder pa aret, hvilket kan vaere
medvirkende til yderligere funktionstab hos den enkelte borger, ligesom der ikke kan deltages i sociale aktiviteter,
som kan have konsekvens for den mentale sundhed.

Det er i Lolland Kommune ikke muligt at fa bevilget flere ture end de 104 enkelt ture, ordningen tilbyder. Ved en
individuel vurdering, kan der veere szerlige tilfeelde eller omstaendigheder, hvor ekstra ture bevilges.

I tilfeelde af, at der bevilges ekstra ture, vurderes det individuelt, hvad den enkelte borger har brug for i den
resterende periode, saledes at der kun bevilges de ngdvendige ture.

Der klages til Visitation - Aldre & Sundhed - der revurderer sagen. Det er ikke muligt at Igfte klagen til anden
instans.

Der foreligger ikke pa nuvaerende tidspunkt en kvalitetstandard p& omradet, men tages udgangspunkt i den
lovgivning der foreligger.

Okonomi
@konomi til Flexhandicap er budgetafsat under Teknisk Udvalg



Der er i 2019 anvendt ca. 3 mill. kr. til ordningen, fordelt pa 11.062 ture, svarende til en gennemsnitspris pr. enkelt
tur pa 271 kr.

Ar 2019 anvendes, da &r 2020 ikke er retvisende ift. forbrug, grundet Covid-19 pandemien.

Bevilling af flere ture vil have fglgende pkonomiske omkostninger med udgangspunkt i ar 2019

% flere ture Antal ekstra enkelt ture Ombkostning
20% 2212 Ca. 600.000
40 % 4424 Ca. 1.200.000
50 % 5531 Ca. 1.500.000

Planmeaessige forhold/Lovgrundlag
Lovbekendtg. om Trafikselskaber, § 11.
Heoring/udtalelse

Aldrerddet og Handicapradet til orientering.

Indstilling

/ldre og Sundhed indstiller, at der udarbejdes en kvalitetstandard pa dette omrade, der som udgangspunkt
fastholder det nuvaerende serviceniveau pa 104 ture om aret, men som giver mulighed for i seerlige tilfeelde og efter
individuel vurdering at bevilge et antal ekstra ture.

Sagen afgeres af

Ffldre- og Sundhedsudvalget.

Supplerende sagsfremstilling

Supplerende sagsfremstilling til £ldre- og Sundhedsudvalgets mg@de, den 31. maj 2021:

Administrationen har indhentet yderligere datagrundlag med henblik p& genbehandling af sagen. Der benyttes
fortsat data for 2019, da tal for 2020 ikke er retvisende, grundet Covid-19 pandemi.

325 borgere har i 2019 benyttet ordningen. Borgere tilmeldt, men som ikke har anvendt ordningen i 2019, indgdr
ikke i opggrelsen.

325 borgeres kgrsel fordeler sig saledes:

Antal ture: Procentvis fordeling:
1-5 25%

6-10 15%

11-25 23%

26-50 17%

51-75 11%

76-104 8%

105-186 1%

Administrationen har yderligere udsendt forespgrgsel i det kommunale netvaerk om, hvorvidt andre kommuner i
Region Sjezelland har udvidet graensen for handicapture. Der har ikke vaeret nogle tilkendegivelser om kommuner,
der har udvidet borgeres adgang til flere ture. Stgrstedelen af kommunerne har en udarbejdet kvalitetsstandard pa
omradet og fglger sdledes lovgivningen pa omradet med bevilling af de 104 ture.



Flere kommuner har i deres kvalitetstandard udarbejdet et kriterie for - i seerlige tilfaelde - at kunne dispensere fra
gaeldende regler og derved bevilge ekstra ture ud fra en individuel, konkret vurdering. Kriterierne for ekstra
bevilling er formuleret s8ledes, at ekstra ture kan bevilges ved pludselig opstdet og uforudsete haendelser, der har
forarsaget, at de bevilgede ture er opbrugt. Pludselig opstdet og uforudsete tilfaelde kan f.eks. veere, hvis der er
behov for at besgge et familiemedlem pad hospital eller hospice. Der kan kun sgges om ekstrature, safremt 80% af
de bevilligede ture er opbrugt.

Indstilling:
Fldre og Sundhed indstiller, at

« der med baggrund i supplerende data, udarbejdes kvalitetstandard pa omradet Handicapkgrsel
(Flexhandicap), som tilsiger, at der ved bevilling tildeles 104 ture, jf. geeldende lovgivning,

« der ud fra en individuel, konkret vurdering, kan bevilges ekstra ture til pludseligt opstdede og uforudsete
behov.

Tidligere besluttet

Beslutning fra Aldre- og Sundhedsudvalget, 1. marts 2021, pkt. 8:

Udvalget sender sagen tilbage til forvaltningen, med henblik pa at fa et bedre datagrundlag at drofte
sagen ud fra. Det gnskes afdaekket hvor stort et udaekket behov der evt. er blandt brugerne af denne
kgrselsordning. Udvalget gnsker at se sagen igen inden for det naste kvartal.

Beslutning

Godkendt som indstillet, idet udvalget gerne vil holdes orienteret om udviklingen pa omradet.



Punkt 8: Frivilligt social arbejde jf. § 18, 2 uddeling - 2021

27.15.12-A00-1-21
Sagsfremstilling

Aldre- og Sundhedsudvalget besluttede pa sit mgde d. 08.06.2020 at nedlaegge pulje efter Servicelovens § 79 og
overfgre 400.000 kr. fra denne pulje til § 18 puljen. Fremadrettet uddeles disse midler efter § 18, jf. "politik for
stgtte til frivilligt socialt arbejde". Det blev ogsa besluttet, at de 200.000 kr. af den samlede overfgrsel pa 400.00 kr.
skal malrettes sundhedsfremmende aktiviteter.

Den nye tilskudsordning og kriterier er formuleret i "politik for stgtte til frivilligt socialt arbejde og forebyggende og
aktiverende formal". Der er i samarbejde med FrivilligCenter Lolland lavet en raekke tekstmaessige preeciseringer og
opdateringer med baggrund i hidtidige erfaringer med § 18 - tildelinger. Dette betyder at § 79 fremover skal sgges
som § 18.

Kommunalbestyrelsen skal samarbejde med frivillige sociale organisationer og foreninger, og skal jf. servicelovens §
18, arligt afseette et belgb som er gremaerket til stgtte til frivilligt socialt arbejde. Lolland Kommune uddeler § 18
midler 2 gange om aret, sdledes som det er besluttet i politik for frivilligt socialt arbejde gaeldende for 2021-2024, i
henholdsvis oktober og maj hvor der i oktober kan sgges til alle projekter, mens der i maj alene kan sgges til nye
initiativer som ikke tidligere har modtaget tilskud. Denne sagsfremstilling omhandler saledes nye projekter.

De indkomne ansg@gninger er jf. politik for socialt arbejde udlagt til behandling af et § 18 udvalg, bestdende af
medlemmer fra folkeoplysningsudvalget, seldrerddet, Integrationsradet, udsatteradet samt repreesentanter fra
Frivilligcentrets bestyrelse.

Sektor for Social og Arbejdsmarked har til anden udmgntning fra pulje i &r 2021, modtaget 18 ansggninger. Af disse
er 8 ansggninger berettiget til at modtage § 18 midler, mens 10 ansggninger ikke kan komme i betragtning til at
modtage stgtte, da de ikke opfylder kriterier. § 18 udvalget har vurderet de 8 ansggninger og anbefaler hvert af
projekterne tildelt de belgb, som fremgar af bilaget og som samlet andrager kroner 134.000.

Okonomi

§ 18 udvalget anbefaler en uddeling i maj svarende til kr. 134.300 ud af en samlet rest pulje efter 1. uddeling pa kr.
621.106. Den foresldede fordeling fremgar af bilaget.

Planmeessige forhold/Lovgrundlag

§ 18 i Lov om Social Service omhandler kommunalbestyrelsens forpligtelse til at samarbejde med frivillige sociale
organisationer og foreninger, herunder uddele midler, som understgtter frivilligt social arbejde.

Indstilling

§ 18 Udvalget indstiller at, A£ldre og Sundhedsudvalget godkender fordeling af paragraf 18-midler som anfgrt i bilag
til sagen.

Beslutning
Godkendt som indstillet.

Udvalget opfordrer foreninger o.l. til at benytte sig af frivilligcentrets kompetencer i forbindelse med f.eks.
udarbejdelse af ansggninger,.

Bilag

Oversigt ansggninger § 18, 2 uddeling - 2021



Punkt 9: Status pa DigiRehab

15.17.18-GO1-1-19
Sagsfremstilling

FAldre- og Sundhedsudvalget blev i januar 2021 orienteret om, at det har vist sig, at der er usikkerhed om, hvorvidt
den arlige besparelse pd 4,75 mio. kr. ved indfgrelsen af DigiRehab, kan realiseres. Aldre- og Sundhedsudvalget
har derfor gnsket en redeggrelse for usikkerheden af de forventede gkonomiske gevinster.

DigiRehab har tidligere fremlagt data, som viser, at borgere, som har treenet med DigiRehab, har markant feerre
timers hjaelp fra Personlig & Praktisk hjaelp.

fldre & Sundhed har trukket egne registrerede data i omsorgssystemet KMD Nexus, som viser at borgerne under
et ikke far faerre timers hjaelp, men derimod stiger i visiteret tid fra Personlig & Praktisk hjzelp, i forlaengelse af at de
har traeenet med DigiRehab (bilag 1). Data er fra opstarten med DigiRehab til og med oktober 2020, da
administrationen har vurderet, at disse data er de mest valide. Det sidste halve &r har der ikke konsekvent vaeret
fokus pd DigiRehab grundet blandt andet pressede kgrelister i Personlig & Praktisk hjeelp, samt usikre resultater fra
borgere, som traener med DigiRehab. Derfor er disse data ikke medtaget i bilag 1.

Det antages, at borgere, som ikke traener fysisk, ogsa vil stige i visiteret tid. Der er ingen data i Lolland Kommune
eller nationalt, som viser, hvor meget borgere med og uden traening falder eller stiger i visiteret tid over en periode.
Der kan stilles spgrgsmalstegn ved, om det er muligt at realisere de ressourcemaessige forventninger, der ligger
indarbejdet i projektet, ved at borgerne traener med DigiRehab, eller om denne indsats mere giver adgang til
kvalitative resultater for den enkelte, som modtager dette tilbud.

Det nuvaerende koncept tager udgangspunkt i, at det er medarbejdere fra Personlig & Praktisk hjeelp, der traener
med borgerne. P grund af bl.a. rekrutteringssituationen pa omradet, er det forbundet med udfordringer at
opretholde sdvel fokus som aktivitetsniveau pa dette indsatsfelt. Det overvejes derfor pt. at sendre i det hidtidige
set-up, med henblik p3 en revitalisering af indsatsen.

Okonomi

Aldre & Sundhed har i 2020 haft en udgift til DigiRehab A/S pad 826.500 kr., som er udgifter til DigiRehab licens,
konsulentbistand og implementering. Her var 512.000 kr. til DigiRehab licens, 184.000 kr. til konsulentbistand og
130.500 kr. til implementering. Fremadrettet vil der veere en udgift til DigiRehab A/S p& 522.000 kr. arligt, jf.
samarbejdskontrakt.

Ud over udgiften til DigiRehab A/S skal der medregnes medarbejderudgifter, da DigiRehab-konceptet bygger pa, at
borgerne treener under supervision af SSH/SSA. Der blev treenet med DigiRehab i 2.022,69 timer i 2020, hvilket
svarer til en lgnudgift pa 872.042 kr.

Horing/udtalelse

Aldreradet til orientering.

Indstilling

FEldre & Sundhed indstiller,

« at orienteringen og de fremlagte data om DigiRehab tages til efterretning og
« at administrationen arbejder videre med en revitalisering af opgavevaretagelsen omkring Digirehab, og
udvalget modtager en status herpa.
Sagen afgeres af
Fldre- og Sundhedsudvalget
Beslutning
Godkendt som indstillet.
Bilag

Bilag 1 - Gennemsnitlig tid per uge v4



Punkt 10: Anvendelse af velfaerdsteknologi pa det voksenspecialiserede
omrade som led i social omstilling

27.00.00-G01-231-21
Sagsfremstilling

Denne sag har til formal at belyse hvorledes der arbejdes med velfeerdsteknologiske Igsninger og prioriteringer pa
kommunens tunge voksenspecialiserede omrdde med henblik pa at realisere en social omstilling. Det politiske
ansvar for det samlede voksenspecialiserede omrade er fordelt pd Aldre- og Sundhedsudvalget og Social- og
Arbejdsmarkedsudvalget.

Der er politisk gnske om at gennemfgre en social omstilling pd det voksenspecialiserede omrade. Social Omstilling
har status af et sdkaldt fyrtarnsprojekt og har sammenhaeng til de 2 ben om Tilpasning og Udvikling, som Plan- og
Udviklingsstrategien 2019-2030 star pa. Lolland Kommune skal fortsat tilpasse sig til den demografiske og
sociogkonomiske virkelighed samtidig med, at mulighederne for vaekst og udvikling gribes og giver stgrst muligt
gavn for kommunen.

Den sociale omstilling har ogsa et udgangspunkt i Social- og Arbejdsmarkedspolitikken, hvor det er fremhaevet, at
kommunen skal understgtte borgernes muligheder for at blive selvhjulpne og selvforsgrgende.

Pa det sociale omrade betyder den sociale omstilling Igbende tilpasninger og prioriteringer i forhold til bade et
sociogkonomisk pres og overordnede budgetmaessige begraensninger. Dette sker konkret blandt andet ved politiske
tilpasninger af kvalitetsstandarder og effektiviseringer i driften.

Der skal prioriteres i indsatserne og servicestrukturen, s der findes Igsninger, der kan deemme op for
udgiftsudviklingen. Midler frigjort gennem udgiftsstyring omlaagges til investeringer i borgere med et potentiale for
arbejdsmarkedstilknytning.

Som led i denne sociale omstilling er der i budget 2021 indarbejdet 4 initiativer til samlet 2,3 mio. kr.,, som styrker
indsatsen for social tilpasning: dggnbetjent rddgivning for akutte sociale begivenheder, udvidelse af det samlede
rusmiddeltilbud med et familieorienteret fokus, etablering af en Radgivningscafé som led i en tidlig forebyggende
indsats efter Servicelovens §82 samt en styrket indsats for at oprette frivillige velfaerdstilbud i samarbejde med
civilsamfundet. Budget 2021 for det tunge voksenspecialiserede omrade blev reduceret med samlet 1,95 mio. kr. og
2,59 mio. kr. i overslagsarene. Tilpasningen omfatter hovedparten af de relevante paragraffer i servicelovgivningen.

Aldre- og Sundhedsudvalget havde i juni 2020 en temadrgftelse om det voksenspecialiserede omrade. Udvalget
blev ved den lejlighed orienteret om tilbudsvifte, visitationspraksis, gkonomi og det lovmaessige grundlag for
indsatsen pa eget udvalgsomrade. Til orientering er vedlagt en beskrivelse af dele af malgruppen pa /ldre og
Sundhedsudvalgets omrade, se bilag 1.

@vrige initiativer til social omstilling
Som led i indsatsen for den sociale omstilling kan der ogsa peges pa fglgende initiativer:

- Udviklingen af ny strategi for socialpsykiatri og rusmiddel, som blev vedtaget af Social- og
Arbejdsmarkedsudvalget december 2020. Strategien konkretiserer de overordnede politiske mal om at sikre
en staerkere naeste generation og en investering i vores egne borgere. M3let er at gennemfgre en social
omstilling og gore mange flere af kommunens borgere bdde selvhjulpne og selvforsgrgende.

« FMEndrede kvalitetsstandarder pa det sociale omrdde i form af kvalitetsstandarderne for §§85 og 100 samt
for den Seerligt Tilrettelagte Uddannelse (STU) bevirket en opbremsning i de samlede udgifter:

e STU: Den andrede kvalitetsstandarden vedrgrende STU har bevirket opbremsning i de samlede udgifter
som fglge af faerre visitationer og faerre kgb af pladser i andre kommuner med tilhgrende bobilbud. Der ses
desuden en stigning i elvernes gennemsnitlige alder, hvilket forventes at give stgrre udbytte som fglge af
en forventet stgrre modenhed i forhold til indlzering.

« §85: P4 omradet for §85 visiteres der ca. 10 % faerre borgere som fglge af en gennemgang af borgernes
behov. Der arbejdes aktuelt med en ny kvalitetsstandard, som vil blive forelagt politisk til vedtagelse.



« §100: Der blev i maj 2019 vedtaget en ny kvalitetsstandard vedrgrende §100 med baggrund i en
loveendring. Endringen har bevirket, at antallet af sager er faldet fra 179 med et forbrug pa 3.562.000 kr. i
2019 til 70 sager med et forbrug pd 862.000 kr. i 2020.

« Forbedret ledelsesrapportering i form af bedre data til at fglge udviklingen i antal borgere, borgernes
alder samt periode for modtagelse af indsats mv. for en raekke af paragrafferne under voksenomradet.
Konceptet forventes at blive videreudviklet Isbende, ndr der kan ses nogle tendenser i tallene.

Hvilke initiativer pa Aldre- og Sundhedsomradet ?

I Center for Handicap og Center for Socialpsykiatri og Rusmidler arbejdes der med digitalisering og
velfeerdsteknologi pa 4 omrader. Bilag 2 og 3 beskriver de velfserdsteknologiske initiativer i bred forstand, som de 2
centre anvender og/eller har taget stilling til. Anvendelse af velfaerdsteknologi sker indenfor fglgende 4 omrader:

1. Livskvalitet, hvor borgerne bliver s3 selvhjulpne som muligt.
2. Bedre arbejdsmiljg for medarbejderne.
3. Bedre udnyttelse af ressourcerne.

4. Organisations optimering.

Centrene er Igbende opmaerksomme pa nye muligheder og ser det som en vigtig
indsats at opretholde livskvalitet og frihed for malgruppen, holde udgiftsniveauet s
taksterne ikke bliver forhgjet og at der er fokus p& mulighederne for effektiviseringer.

Planmeessige forhold/Lovgrundlag
Servicelovens voksenparagraffer

Indstilling

Social- og Arbejdsmarked indstiller,

- at orienteringen om velfzerdsteknologiske initiativer indenfor det voksenspecialiserede omrade tages til
efterretning

- at administrationen arbejder videre med realisering af velfaerdsteknologiske initiativer, og udvalget modtager en
status herpa.

Sagen afgeres af
Fldre- og Sundhedsudvalget
Beslutning

Udvalget tog orienteringen til efterretning og godkender at administrationen arbejder videre med realisering heraf,
samt at udvalget modtager status herpa.



Bilag
Bilag 1 Kendetegn for borgere indenfor voksenspecialomradet
Bilag 2 Digitalisering og velfardsteknologi i Center for handicap

Bilag 3 Digitalisering og velferdsteknologi i Center for Socialpsykiatri og Rusmidler.docx



Punkt 11: Afseetning af udviklingspulje til demensvenlighedsfremmende
tiltag pa kommunens plejecentre

27.42.00-P20-1-19
Sagsfremstilling

Som led i masterplansarbejdet for aldre- og plejeboliger er en aftalt delleverance, at kommunens nuvaerende
plejecentre skulle gennemgads mhp. at identificere mulige forbedringstiltag. Gennemgang af plejecentre pa
baggrund af SBI-Anvisning 263. Gennemgangen af hvert enkelt center rummer en beskrivelse af de nuvaerende
forhold og en raekke forslag til demensvenlighedsfremmende forbedringstiltag. Resultatet af gennemgangen kan ses
i bilag - "Gennemgang af plejecentre - demensvenlighed".

Prognoser spar et stigende antal seldre medborgere i kommunen, og dermed ma opgaver omkring borgere med
demens forventes at fylde stadig mere i seldreplejen. A£ldre- og Sundhedssektoren har allerede haft et samarbejde
med Demens Alliancen og har prgvet tiltag af i Bangshave Centret og i mindre skala pa andre centre med god
succes. Forskningsresultater peger pa fire overordnede tiltag i de fysiske omgivelser, der kan @ge trivslen hos
personer med demenssygdomme, og som medvirker til at mindste urolig og aggressiv adfaerd, depression og deraf
fglgende medicinforbrug. De 4 overordnede tiltag handler om at sikre at institutionen er hjemlig, at der er en tryg,
genkendelig og hjemlig atmosfaere. Lysforholdende og opmaerksomhed p& materialers genskind er afggrende for
orienteringsmuligheden, men ogsd dggnrytmebelysning vil vaere gavnlig for de demente, og understgtter den
naturlige degnrytme. Borgere med demens svaekkelse af orienteringssans kalder pa gode orienteringsmuligheder
for at kompensere for den tabte stedsans. Kontakt til naturen, gennem god forbindelse og let adgang mellem inde
og ude bade fysisk og visuelt, har en positiv indvirkning p& mennesker.

De typiske forbedringstiltag pa udeomrader gar pa etablering af tiltag, hvor sansestimulering taenkes ind men i hgj
grad ogsd bevaegelsesfrihed, med tilpas bredde stier, der fgrer tilbage til udgangspunktet, samt hensigtsmaessig
belaegning, der er i kontrast til det omgivende og har en jaevn overflade, s3 faldulykker sgges undgdet. Det kan
undersgges om der kan etableres samarbejde med kommunens nytteteam i forbindelse med udfgrelse af tiltag pa
udearealer.

Tiltag inde bgr have et orienteringsfremmende fokus, da hovedparten af kommunens centre er fra en tid, hvor
bygningernes fysiske muligheder ikke tog hgjde for den nyeste faglige viden inden for feltet demensvenlighed og
trivselsfremme. Lange institutionsgange, der ender blindt og som vanskeligggr orientering, giver mere reference til
institution og arbejdsplads end til bolig og falelse af hjem. Der kan med fordel arbejdes med markering af dagre,
maling i beroligende farver og aptering samt belysning og lystilpasning, som alt sammen er med til at give borgeren
orientering om hvad man kan foretage sig og hvor, samt bidrage til en hjemlig atmosfaere.

Med relativt beskedne greb og midler, kan de nuvaerende centre optimeres, sdledes at de udggr bedre rammer som
bolig samt til at understgtte plejen af borgere med demens. Hertil vil en raekke tiltag fremme borgerens
selvhjulpenhed og trivsel, og dermed bidrage positivt til borgerens liv pd plejecentret, samt til personalets
arbejdsmilja.

Der er igangsat proces med at taenke mere strategisk i brug af farver, i forbindelse med de almene boligforeningers
vedligeholdelsesplaner. For at komme hurtigere fremad i arbejdet med at udvikle boliger og naeromradets egnethed,
kan det veere givtigt at afsaette en udviklingspulje til tiltag. Udmgntningen af puljen kan ske i dialog med Aldre- og
Sundhedsudvalget, med inspiration fra bilag "Demens og demensvenlig indretning" med evidensbaserede lgsninger.

Korrespondance med gvrige planer pa omradet:

Tiltag for fremme af demensvenligheden pa8 kommunens plejecentre, skal ses i forlaengelse af kommunens
zldrepolitik fra efterdret 2020, og understgtter indsatsomrade 3. Tiltag vil 0ogsd vaere i direkte trad med
Demenspolitikkens fokusomrade 4 og til dels ogsa 2.

En udviklingspulje til fremme af egnethed for borgere med demens, vil vaere med til at give politikkerne ben at ga
pa. Vi har arbejdet med tiltag pd dette omrade gennem flere ar, der er indrettet sansehjgrner, ligesom
implementering af Nexus demens understgtter arbejdet med demens og trivsel. En forbedring af centrenes fysiske
rammer vil spille positivt sammen med disse tiltag.

Okonomi

Det anbefales at der i dialog med udvalget etableres en 5 arsplan og at der til implementering af tiltag, arligt
afsaettes 1 mio. kr. i budgettet.

Planmeessige forhold/Lovgrundlag

Heoring/udtalelse



Indstilling

Sektoren for Strategi og Politik samt /Aldre- og Sundhedssektoren indstiller til £ldre og Sundhedsudvalget, at
udvalget lgfter gnske om at der afszettes en udviklingspulje pa 1 mio. kr. pr. &r i en forelgbig 5-3rige periode, ind i
de kommende budgetforhandlinger for 2022 - og overslagsar.

Sagen afgeres af

Fldre- og Sundhedsudvalget

Beslutning

Udvalget besluttede, at medtage gnsket til de kommende budgetforhandlinger.

Bilag
Masterplan for plejeboliger 2020 - demens og demensvenlig indretning - endelig.docx

Gennemgang af plejecentre - demensvenlighed.docx



Punkt 12: Aben orientering

00.01.00-G01-333-20

Sagsfremstilling

Aben orientering til Fldre- og Sundhedsudvalgets mgde den 31. maj 2021.
Beslutning

Aldrerddet har fremsendt et brev til £ldre og sundhedsudvalget med forslag om anvendelse af tiloversblevne §18
midler, til styrkelse af Frivilligcentrets indsatser samt til styrkelse af det nye §79 traeningstilbud, i 2021.

Forvaltningen har p& anmodning udarbejdet et notat, der forholder sig til ovennaevnte forslag. Begge dokumenter er
fremsendt til udvalget med henblik pd en drgftelse heraf.

Udvalget bad om at f& en sag vedrgrende ovenstdende, sat pa udvalgets mgde d. 9. august.

Udvalget har modtaget en henvendelse fra en pargrende, vedr. sagen omhandlende afsaetning af udviklingspulje til
demensvenlighedsfremmende tiltag pa kommunens plejecentre (denne dagsordens pkt. 11).

Udvalget beder forvaltningen om at give et svar til pargrende.



Punkt 13: Lukket:

00.01.00-G01-333-20



Punkt 14: Lukket:

00.01.00-G01-333-20
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