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Punkt 1: Introduktion til Sundhedsudvalgets omrade

29.00.00-A21-2-17

Beslutningstema

Der gives en overordnet introduktion til det nye udvalg.

Sagsfremstilling

Administrationen har udarbejdet et introduktionsforlgb for den nye Kommunalbestyrelse. Dette skal give viden om de

gaeldende rammer og det politiske ansvar. Hensigten er at skabe et godt grundlag for det politiske arbejde.

Ud over introduktionsforlgbet for den samlede Kommunalbestyrelse er der ogsa planlagt introduktion for de respektive
fagudvalg. Administrationen sikrer bedst mulig sammenhang mellem felles introduktion i Kommunalbestyrelsen og
mere fagspecifik introduktion i udvalgene.

Pa det forste mede for det nye Sundhedsudvalg gennemferes en introduktion, hvor felgende emner gennemgas:
¢ Overordnet introduktion til udvalgets opgaver

¢ Introduktion til organisation
e Introduktion til skonomi

Direktor for Social, Arbejdsmarked og Sundhed indstiller,
at introduktionsprogram for Kommunalbestyrelsen og introduktion til Sundhedsudvalgets omréade tages til efterretning.
Beslutning

Orientering taget til efterretning

Bilag

Introduktionsforleb for ny Kommunalbestyrelse 2018.pdf



Punkt 2: Politisk medekalender 2018

00.22.02-P35-1-17
Beslutningstema

Kommunalbestyrelsen har pa konstituerende made den 14. december 2017 godkendt medetidspunkterne for atholdelse af
kommunalbestyrelsesmederne i 2018. Madekalenderen fremlegges til endelig godkendelse i de stdende udvalg pé januar-
mederne.

Politik og Udviling indstiller,
at medetidspunkterne for Sundhedsudvalget dreftes/godkendes.
Beslutning

Indstillingen godkendt.
Udvalgsformanden opfordrer til deltagelse i Det social- og Sundhedspolitiske forum i maj.

Bilag

Politisk medekalender 2018



Punkt 3: Politisk Arsplan for Sundhedsudvalget 2018

00.22.04-G00-1-11

Beslutningstema

I denne sag draftes den politiske arsplan for Sundhedsudvalget med henblik pé endelig godkendelse.
Sagsfremstilling

Der er udarbejdet udkast til politisk rsplan for 2018 for Sundhedsudvalget. Arsplanen giver en oversigt over arets
udvalgsmeder, dialogmeder, relevante konferencer og de faste punkter, som allerede nu er programsat til behandling pa
udvalgets meder i 2018. Der kan dog ske @ndringer i forhold til kvartalsregnskaber, halvarsregnskaber og
budgetprocessen for budget 2019, da planlegningen af disse endnu ikke er pé plads.

Der vil blive planlagt en besggsrunde for Kommunalbestyrelsen pé udvalgte institutioner i februar/marts. Nér denne
beseggsrunde er planlagt tages der stilling til en supplerende besggsrunde for Sundhedsudvalget til de enheder, der herer
under Sundhedsudvalgets omrade.

Direkter for Social, Arbejdsmarked og Sundhed indstiller,
at arsplanen godkendes.
Beslutning

Indstillingen godkendt.
Nér kommunalbestyrelsens besggsrunde er fastlagt, planlegges en besggsrunde for sundhedsudvalget, som hele dage
mandag d. 19. marts og mandag d. 23. april

Bilag

Arsplan Sundhedsudvalget 2018



Punkt 4: Ledelsesinformation

00.01.00-P35-22-17

Beslutningstema

Der er udarbejdet ledelsesinformation for Sundhedsudvalgets omrade. Rapporten indeholder tal til og med november
maned 2017.

Der vil ske @ndringer i nogle af tabellerne, nar tallene fra januar 2018 foreligger. Tabellerne gennemgas ved behov.
Fagchef for Pleje og Omsorg og fagchef for Sundhed og Arbejdsmarked indstiller,

at ledelsesinformationen revideres, ndr den opdateres med tallene fra januar 2018,
at der herefter vil veere en gennemgang af tabellerne i ledelsesinformationsrapporten for sundhedsudvalget.

Beslutning
Indstillingen godkendt.
Bilag

11.2017 Politisk ledelsesinformation Sundhedsudvalget.pdf



Punkt 5: Kompetenceplan for Sundhedsudvalgets omrade

00.01.00-A26-4-17
Beslutningstema

Formalet med kompetenceplaner i Tonder Kommune er at beskrive, hvorledes Kommunalbestyrelsen har valgt at fordele
beslutningskompetencen. I dette punkt praesenteres de nye udvalg og den nye Kommunalbestyrelse for de eksisterende
kompetenceplaner. Administrationen har angivet, hvor det kunne vaere hensigtsmaessigt at aendre pé
kompetenceforholdene. Det enkelte fagudvalg skal treeffe beslutning om administrationens oplaeg til kompetenceplan,
hvorefter de samlede kompetenceplaner sendes til godkendelse i Kommunalbestyrelsen.

Historik

I februar 2014 blev alle kompetenceplaner revideret.
Sagsfremstilling

Tender Kommunes styrelsesvedtegt samt Lov om Kommunernes Styrelse angiver de overordnede regler for fordeling af
kompetencen mellem Kommunalbestyrelsen, @konomiudvalget, de stiende udvalg og administrationen. For nogle emner
er kompetencen lovbestemt og kan ikke delegeres. P4 mange omrader kan der ske delegation af beslutningskompetence.
Kompetenceplanerne er dermed en oversigt over:

¢ Hvor i organisationen beslutninger skal tages
o Kompetencen mellem de politiske niveauer
o Kompetencen mellem det politiske niveau og administrationen

Kompetenceplanen bliver tilrettet, hvis der kommer ny lovgivning, som angiver en anderledes kompetencefordeling.
Ligeledes kan uddelegering af beslutningskompetencen lebende oges. Dette skal dog godkendes af det udvalg, der indtil
@ndringen har haft beslutningskompetencen.

Som et overordnet princip gelder, at enhver sag uanset kompetencefordelingen skal forelegges Kommunalbestyrelsen
eller @konomiudvalget til afgerelse, hvis sagen har veesentlig eller principiel betydning for kommunen eller andre szrlige
grunde taler for det.

Sundhedsudvalget

Kompetenceplanen er opdateret med de politiske beslutninger om kompetencefordeling, som er truffet siden revideringen:

¢ Kompetencen vedrerende Sydtrafiks budget er overgaet til @konomiudvalget.

o Status pa velferdsteknologi er endret fra en kvartalsvis afrapportering til en arlig afrapportering.
* Embedslagetilsyn er @ndret til risikobaserede tilsyn pé grund af loveendring og arsrapporten udgar.
o Kuvalitetsstandarden for genoptreening efter sygehusophold, hvor @konomiudvalget er tilfejet som indstiller til
Kommunalbestyrelsen.
Lovgrundlag
Styrelsesloven

Direkter for Social, Arbejdsmarked og Sundhed indstiller,

at kompetenceplanen for Sundhedsudvalgets omrade godkendes, og
at indstillingen videresendes til @konomiudvalget og Kommunalbestyrelsen.

Beslutning
Indstillingen godkendt.
Bilag

Kompetenceplan for politikomraderne Sundhed og Pleje og Omsorg



Punkt 6: Valg af reprzasentant til Handicapradet

27.69.48-A00-1-17
Beslutningstema

Valg af repraesentant til Handicapradet
Sagsfremstilling

Kommunalbestyrelsen nedsetter et handicaprad. Handicapradet radgiver Kommunalbestyrelsen i handicappolitiske
spergsmal og formidler synspunkter mellem borgerne og Kommunalbestyrelsen om lokalpolitiske spergsmaél, der vedrarer
mennesker med handicap.

Udover reprasentation fra handicaporganisationerne skal der udpeges 1 medlem samt 1 stedfortraeder fra hvert af de
stdende udvalg.

Punktet behandles samtidigt i de stdende udvalg.

Lovgrundlag

Bekendtgerelse af lov om retssikkerhed og administration pa det sociale omrade § 37 a.

Fagchef for sekretariat, I'T og Borgerservice indstiller,

at der udpeges et medlem og en stedfortraeder til Handicapradet.

Beslutning

Holger Jens Petersen valgt som sundhedsudvalgets medlem i Handicapradet. Daisy Dahl valgt som suppleant.



Punkt 7: Satspuljeprioritering pa zldre- og sundhedsomradet

29.00.00-GO1-4-17
Beslutningstema

Der skal besluttes om forvaltningen skal arbejde videre med felgende initiativ under satspuljeaftalen pa aldreomradet
"pulje til eldre ramt af sorg og livsfortrydelse".

Sagsfremstilling

I november 2017 blev der indgéet en satspuljeaftale pa eldreomradet og en pd sundhedsomradet for perioden 2018 til
2021. I satspuljeaftalen pa sundhedsomradet er der afsat 496,6 mio. kr., der primaert er malrettet regioner, sygehuse og
bern- og skoleomradet i kommunerne.

I aftalen pa aldreomrédet er der afsat 326,6 mio. kr. til en raekke indsatser til veerdighed og omsorg for de svageste @ldre.
Overordnet set har aftalen til formal at sikre en mélrettet anvendelse af de afsatte ressourcer til forankring,
kvalitetsudvikling og fortsat udbygning af tilbuddene til udsatte eldre.

I relation til sundhedsafdelingens omrade er der sarligt et initiativ i aftalen pa eldreomradet, der kan vare med til at
styrke de eksisterende indsatser. Det er initiativet for malgruppen af &ldre ramt af sorg og livsfortrydelse.

Der bliver med initiativet etableret en pulje til projekter, der stotter &ldre, som viser tegn pa fravaer af livsglaede, eller som
oplever kriser og sorg. Puljen kan sgges af kommuner og private akterer. Malet er at fremme de aldres livsgleede og give
de xldre mulighed for at tale om og mestre tanker, kriser og sorg. Det skal medvirke til, at de zldre ikke foler sig
ensomme eller oplever at std alene med deres bekymringer. Projekterne skal give de &ldre redskaber til at tackle tanker,
sorg og livsfortrydelse samt nedbringe medicinforbruget.

Der er afsat i alt 1,9 mio. kr. 1 2018 til puljen til &ldre ramt af sorg og livsfortrydelse. Der skal tages stilling til, om Tender
Kommune skal sgge midler fra puljen til gennemforelse af et pilotprojekt i relation til de forebyggende hjemmebeseg for
+ 65 arige. En opgave som varetages af Sundhedsafdelingen.

Tonder Kommune tilbyder alle borgere over 75+ &r, som i forvejen ikke modtager meget hjelp fra kommunen ét arligt
forebyggende hjemmebesog, hvor borgerens aktuelle livssituation bliver droftet. Borgere +65 &r tilbydes ogsa besog efter
behov. Det er eksempelvis nar borgeren er i en serlig vanskelig livsituation, og derfor vurderes at veere i en sarlig
risikogruppe. Det galder for eksempel @ldre, som har mistet en @gtefzlle eller &ldre som har isoleret sig i serlig grad.
Forebyggende hjemmebesag er en lovpligtig kommunal opgave.

Fagchef for Sundhed og Arbejdsmarked og Fagchef for Pleje og Omsorg indstiller,
at Sundhedsudvalget prioriterer, om der skal udarbejdes en ansggning til "puljen til &ldre ramt af sorg og livsfortrydelse".
Beslutning

Sundhedsudvalget ensker, at der udarbejdes en ansggning, og ensker at Aldrerddet heres forud for endelig udarbejdelse.

Bilag
Satspuljeaftaletekst pa eldreomradet 2018-2021

Satspuljeaftaletekst pad sundhedsomrédet 2018-2021



Punkt 8: Overtagelse af patientuddannelser pr. 1. januar 2018

29.09.08-G01-2-17

Beslutningstema

Etablering og finansiering af patientuddannelser i forbindelse med overtagelse af opgaven fra Region Syddanmark.
Sagsfremstilling

Pr. 1. januar 2018 overtager Tender Kommune ansvaret for patientuddannelserne pa KOL, og i labet af 2018 overtager
Tonder Kommune ogsa regionens patientuddannelse for diabetes. Der vil komme yderligere patientuddannelser til i lobet
af de folgende &r, som eksempelvis i forhold til kroniske rygsmerter, hjertekar lidelser samt angst og depression.
Opgaveflytningen haenger fint sammen med Tender Kommunes Strategiplan, hvor det er et mal, at flere af de regionale
opgaver skal varetages lokalt, som en del af det nere sundhedsvasen.

I regi af Sundhedsaftalen 2015-2018 og pa mede i Sundhedskoordinationsudvalget den 28. februar 2017 er der truffet
endelig beslutning om, at specialiseret genoptrening og patientuddannelser for borgere med kronisk sygdom flyttes til
kommunerne i Region Syddanmark. Ferste overdragelse sker pr. 1. januar 2018, hvor Forlgbsprogram for borgere med
KOL starter implementering i Tender Kommune. Det er en forbedring for Tender Kommunes borgere med kronisk
sygdom, at patientuddannelsen og den specialiserede genoptraening foregar i deres naermiljo. Dette begrundes bl.a. med at
regional opgerelse fra det feelles Samordningsforum viser, at 30 % af patienterne der visiteres til patientuddannelse i
sygehusregi falder fra, bl.a. pa grund af den geografiske afstand som er for anstrengende for svert syge mennesker.

Region Syddanmark har pd mederne i det feelles Samordningsforum tydeliggjort, at kommunernes gkonomi til at varetage
opgaven skal komme fra en reduktion i omfanget af aktivitetsbestemt medfinansiering. Reduktionen opstar, idet
deltagelse i patientuddannelse bliver kodet som ambulante besgg (800 kr. pr. besog). Kommunerne sparer saledes
medfinansiering svarende til den enkelte borgers ambulante besog.

Det har ikke varet muligt for kommunerne at fa stillet precise tal til radighed fra regionen pé antal patienter, som har
deltaget pa patientskolerne og hermed kender vi ikke de pracise antal af ambulante besgg, der stammer fra
patientuddannelser. Borgere fra Tender kommune formodes at tilhere gruppen, som har deltaget i begraenset omfang pé
grund af store afstande til sygehusene. Forvaltningen forventer derfor kun en begranset nedgang i medfinansiering.

For Tender Kommune forventes positiv effekt af hjemtagelsen af patientuddannelsen som en del af de naere
sundhedstilbud. Effekten skal ses i forhold til at nedbringe forbrug af ydelser til forebyggelige indleggelser for borgere
med kronisk sygdom, som er kendt i Pleje- og omsorg, men ogsa malgruppen, som endnu ikke er brugere af pleje og
omsorgsydelser, forventes at blive henvist fra sygehusene og almen praksis til Tender Kommune.

En patientuddannelse er bygget op omkring treening, kostvejledning og mestringsstrategier. Tender Kommune har med
sine kronikertilbud pa sundhedsomradet et godt udgangspunkt for overtagelsen af opgaven omkring patientuddannelser.
Indtil nu har de kommunale forleb veret sammensat, sa flere diagnosegrupper har kunnet deltage i samme tilbud.
Opgaverne bliver anderledes, nar vi overtager de mere diagnosespecifikke opgaver fra sygehusene. Vi forudser, at det
bliver ngdvendigt, at udskille borgere med sver og middelsveer KOL i hold for sig selv, da de ikke magter samme forleb
som de andre kronikere. Forvaltningen forudser, at det ogsé bliver nadvendigt med serskilte hold, nar vi overtager
patientuddannelsen for diabetes. I forhold til eksempelvis KOL forudsatter den nye opgave ogsa mere specifik viden til
KOL borgere i relation til medicinhandtering, og viden om sygdommen.

Som led i overtagelsen af patientuddannelserne er der behov for i lgbet af 2018, at der ansattes en sundhedsfaglig
medarbejder, der kan handtere bade individuelle samtaler, undervisning i mestringsstrategier og medvirke til
specialvejledning i forhold til viden om sygdomme og medicinhandtering. Desuden vil forvaltningen arbejde pa, at
inddrage de relevante parter lige Sygehus Senderjylland, praktiserende leeger, jobcenteret og patientforeningerne i
udarbejdelsen af tilbuddene til borgerne.

Der kan blive behov for tilkeb af specialviden indenfor de forskellige patientuddannelser eksempelvis dieetisthjelp og
undervisning fra speciallaege. Patientuddannelserne skal pa de omrader, hvor det er relevant indarbejdes i
forlebsprogrammer eksempelvis pd KOL omradet. Forlebsprogrammerne skal beskrive den samlede behandlingsindsats
pa tvaers af sygehuse, kommuner og almen praksis med det formal at sikre rettidig kommunikation, et velfungerende
samarbejde mellem fagprofessionelle, og herigennem oge behandlingskvalitet og sikre sammenhaeng for patienten.

Direktion, 21. december 2017, pkt. 7:
Godkendt med bemaerkning om, at det er godt der blev fundet en losning for 2018



Okonomi

Der er tale om en opgaveglidning fra region til kommuner. Tender kommune sparer aktivitetsbestemt medfinansiering
svarende til det antal borgere, der har deltaget i patientuddannelser. Der forventes dog kun en begranset reduktion i
medfinansieringen.

Finansiering af udgiften til patientuddannelser kan ske ved, at der i 2018 foretages en midlertidig omprioritering pa
200.000 kr. indenfor Politikomrade 41. Sundhed. 1 2019 forventes patientuddannelserne, at blive fuldt udbygget, og der
forventes et udgiftsniveau pa 600.000 kr. Finansieringen af belgbet foreslas medtaget i forbindelse med budgetleegningen
for 2019.

Fagchef for Sundhed og Arbejdsmarked indstiller,

at Sundhedsudvalget godkender, at der i 2018 igangsattes patientuddannelser i kommunalt regi, og

at Sundhedsudvalget godkender, at finansieringen i 2018 findes ved omprioriteringer indenfor Politikomrade 41.
Sundhed, og

at Sundhedsudvalget godkender at, finansieringen for 2019 og felgende ar medtages ved budgetleegningen for 2019.

Beslutning
Indstillingen godkendt.



Punkt 9: Godkendelsesmateriale private leveranderer af hjemmepleje

27.39.04-P27-1-17
Beslutningstema

I denne sag skal Kommunalbestyrelsen beslutte, om man fortsat ensker at anvende den sdkaldte godkendelsesmodel, nér
man skal sikre, at borgerne har frit valg af hjemmepleje og madservice, eller om man egnsker at afdeekke potentialerne ved
anvendelse af et egentligt udbud. Hvis Kommunalbestyrelsen ensker fortsat at anvende godkendelsesmodellen, godkendes
den nye kontraktskabelon og godkendelsesmateriale, som bruges, nir Tender Kommune indgér aftale med private
leveranderer af personlig og praktisk hjalp.

Historik

I forbindelse med budgetlegningen for 2014 blev en reekke omrader, herunder plejecentre og hjemmepleje, vurderet
narmere med henblik pé eventuel udlicitering. Kommunalbestyrelsen besluttede den 27. juni 2013 at arbejde videre med
konkurrenceudsettelse af lenproduktion, rengering og entreprengrafdeling.

Sidelgbende hermed blev der gennemfort en potentialeafklaring af KL Udbudsportalen. Rapport fra KL Udbudsportalen
indeholdt anbefaling af at udbyde dele af hjemmeplejen og et plejecenter. Det beregnede potentiale ved udbud var dog
vaesentligt lavere end de forventede omkostninger ved et udbud. Sundhedsudvalget tog den 12. august 2013 rapporten til
efterretning.

Sagsfremstilling

Pa hjemmehjelpsomradet har borgerne frit leverandervalg. Det betyder, at Kommunalbestyrelsen har pligt til at serge for,
at de borgere, der modtager personlig og praktisk hjelp eller madservice, har mulighed for at veelge mellem forskellige
leveranderer.

Kommunen regnes som en af leverandererne, og for at give borgerne mulighed for at veelge andre end den kommunale
leverander, skal kommunen enten indgé kontrakt med kvalificerede leveranderer af hjelpen eller tilbyde borgerne et
fritvalgsbevis. Et fritvalgsbevis giver borgere, der er visiteret til hjemmehjelp eller madservice mulighed for selv at indgé
aftale med en cvr-registreret virksomhed, om at den skal levere hjalpen.

Kommunen kan finde de private leveranderer enten via et udbud af hjemmehjelpen/madservice eller via en
godkendelsesordning, hvor kommunen godkender en rekke leveranderer, som de visiterede borgere kan velge imellem. I
Tender Kommune anvendes godkendelsesordningen, og der er indgaet kontrakt med tre private leveranderer af praktisk
hjaelp og en privat leverander af madservice. Der er ingen leveranderer af personlig pleje, her tilbydes borgerne i stedet et
fritvalgsbevis. Muligheden for at blive leverander af praktisk hjelp, personlig pleje eller madservice er i Tender
Kommune aben for alle, der opfylder de godkendelseskriterier, som er fastsat af kommunen.

Nyt godkendelsesmateriale

Der er udarbejdet et nyt godkendelsesmateriale og en ny kontraktskabelon. Det samlede materiale lever op til geeldende
lovgivning pa omradet og den politiske aftale om forebyggelse af konkurser pa hjemmehjaelpsomradet, som er indgéet
blandt Folketingets partier i oktober 2017. Godkendelsesmaterialet stiller blandt andet felgende krav til leverandererne:

¢ Personalet skal have en SOSU-uddannelse.

¢ Leveranderen skal leve op til kommunens serviceniveau pa omradet som beskrevet i kvalitetsstandarderne.

¢ Leveranderen skal samarbejde med kommunen pa samme vilkir som den kommunale hjemmepleje og har samme
forpligtigelser i samarbejdet.

* Leverandererne forpligtiges til at overholde arbejdsklausuler og sociale klausuler vedrerende personalemassige
forhold.

o Leveranderens firma skal vaere gkonomisk robust.

Okonomi

12013 viste materialet fra KL Udbudsportalen, at det beregnede skonomiske potentiale ved et udbud var vesentligt lavere
end de forventede omkostninger ved et udbud. Det vurderes ikke, at der er siden 2013 er sket @ndringer, der betyder, at et
gkonomisk potentiale i dag vil vare sterre end i 2013 eller at omkostningerne ved at gennemfore et udbud vil vere
mindre.

Lovgrundlag

Serviceloven



Fagchef for Pleje og Omsorg indstiller,

at godkendelsesmodellen fastholdes som den model, der anvendes for at sikre borgernes frie valg,

at godkendelsesmaterialet og kontraktskabelonen godkendes,

at godkendelsesmaterialet sendes til hering i Aldreradet, Handicapradet og FagMED Pleje og Omsorg,
at Sundhedsudvalget efter horingen godkender godkendelsesmaterialet, og

at indstillingen videresendes til @konomiudvalget og Kommunalbestyrelsen.

Beslutning
Indstillingen godkendt.
Bilag

Udkast til kontrakt med private leveranderer

Udkast til godkendelsesmateriale



Punkt 10: Sektorplan ZAldreomradet Tonder Kommune

27.42.20-P00-1-18
Beslutningstema

Der treeffes beslutning om, hvorvidt den planlagte plejeboliganalyse skal udvides til en sektorplan for hele £ldreomradet i
Tonder Kommune.

Historik

Forligsparterne bag budget 2018 var enige om, at der skulle kigges n@rmere pa antal og placering af plejeboliger i Tender
Kommune. Der blev derfor afsat 800.000 kr. til udarbejdelse af en plejeboliganalyse, omfattende snitflader over til
Psykiatri og Handicap. Analysen skulle ligge klar i lobet af fordret 2018.

Plejeboliganalysen skulle afdaekke:

¢ Renoveringsbehovet for kommunens plejecentre

¢ Kapacitetsvurdering pa plejeboliger, herunder den fysiske placering af plejeboliger set i relation til en
behovsanalyse

¢ Belysning af brugen af vikar samt behovet for nye lesninger pd vikardekningen

¢ Sammenhangen mellem de forskellige boligtyper pd Psykiatri og Handicaps omrade, herunder den fremtidige brug
af Rosenvanget, Logumgérd og Klosterparken.

Sagsfremstilling

Forvaltningen udarbejdede et projektgrundlag, der blev godkendt af Direktionen pa mede den 30. november 2017.
Direktionen fremsatte samtidig forslag om, at plejeboliganalysen udvides til en sektorplan for det samlede Aldreomréade i
Tender Kommune, herunder ogsa en £ldrepolitik. Styregruppen for plejeboliganalysen anbefalede ligeledes en udvidelse
af plejeboliganalysen til en sektorplan for Aldreomradet.

Sektorplanen for det samlede £Eldreomréade skal indeholde felgende:

1. Plejeboliganalyse med de underpunkter, som blev besluttet ved budgetforliget.

2. En statusbeskrivelse af alle eksisterende tilbud som har betydning for brugen af plejeboliger, herunder:
Hjemmepleje, demens, rehabilitering, treening, velferdsteknologi, sundhedsfremme, frivillighed, foreninger og
forebyggelse.

3. Forslag til fremtidig struktur pa Aldreomradet, med udgangspunkt i en feelles defineret vision, mission og veerdier
for omréadet og med fokus pa baredygtig skonomi og den forestdende rekrutteringsudfordring.

4. Udferdigelse af en Aldrepolitik samt revision af gvrige politikker, der bereres af sektorplanen for Aldreomradet i
Tender Kommune.

Sektorplanen vil saledes danne et velbeskrevet og dokumenteret beslutningsgrundlag for fremtidige valg og prioriteringer,
ikke alene pé plejeboligomradet men pé det samlede £ldreomrade i Tonder Kommune.

Samtidig udarbejdes en Zldrepolitik, der gennem dialog og samskabelse danner et dynamisk og aktivt verktej til at
definere retning, mal og prioritering af indsatsen pa Aldreomradet.

Organisering

En udvidelse fra plejeboliganalyse til sektorplan for Aldreomradet kreever en ny organisering af arbejdet. For at sikre
feelles kurs, koordinering og kommitment mellem de politiske og administrative arenaer foreslas nedsat en politisk
styregruppe bestaende af folgende medlemmer:

2 Reprasentanter fra Sundhedsudvalget

1 Repraesentant fra Socialudvalget

2 Reprasentanter fra Aldreradet

1 Repraesentant fra Handicapradet

2 Reprasentanter fra HovedMED-udvalget (HMU)
Direktear for Social, Arbejdsmarked og Sundhed
Fagcheferne fra Social, Arbejdsmarked og Sundhed.

e o o o o o o



Den administrative styregruppe reduceres til kun at omfatte direkter og fagchefer i Social, Arbejdsmarked og Sundhed,
saledes styregruppens fokus er overordnet styring, koordinering og fremdrift i arbejdet med at tilvejebringe en sektorplan
for Eldreomrédet.

Herudover nedsettes der tvargaende arbejdsgrupper, der bidrager til sdvel afdekning af data og nuvarende praksis som
indsamling af erfaring og viden til brug for udvikling af nye lgsninger pa Aldreomradet.

Der tilkebes bistand fra ekstern konsulent til benchmarking, udarbejdelse af prognoser samt tilfersel af ekstern viden og
inspiration til, at udvikle nye mader at organisere og lose kendte udfordringer pé indenfor Aldreomréadet.

Der vil gennem processen for udarbejdelse af sektorplan for Aldreomréadet i Tender Kommune, blive aftholdt en raekke
samskabelsesprocesser, hvor borgere, parerende, personale, rad og interesseorganisationen inviteres med om bordet for at
definere og afklare forventningerne til fremtidens Aldreomrade i Tender Kommune.

Tidsplan

Perioden februar - april 2018:

o Afklaring af fase 1: Status pd renoveringsbehovet for kommunens plejecentre, kapacitetsvurdering pé plejeboliger,
belysning af brugen af vikarer, ssmmenhang og snitflader til Psykiatri og Handicap.
o Afklaring af fase 2: Statusbeskrivelse af alle eksisterende tilbud med betydning for brugen af plejeboliger.

April 2018:
o Statusrapport pa fase 1 og 2 foreleegges Sundhedsudvalget og Socialudvalget til orientering.
Perioden april-juni 2018:

o Afklaring af fase 3: Beskrivelse af de fremadrettede tilbud, pé baggrund af fzlles defineret vision, mission og
verdier for Aldreomradet og med fokus pa baredygtig ekonomi og den fremtidige rekrutteringsudfordring.

¢ Politiske dreftelser pa mini-budgetseminar omkring sektorplan for Eldreomradet og de heraf afledte skonomiske
konsekvenser.

September 2018:

¢ Godkendelse af sektorplanen og @ldrepolitikken.
¢ Pa budgetseminaret behandles de afledte ekonomiske konsekvenser af sektorplanen.

Okonomi

Der er i budget 2018, pa politikomrade Pleje og Omsorg, afsat kr. 800.000 til udarbejdelse af en plejeboliganalyse.
Der er afsat 3,0 mio. kr. arligt i 2019-21 til anlaegsudgifter til udmentning af plejeboliganalysen. Dette belgb er placeret
under Pkonomiudvalget.

Direktor for Social, Arbejdsmarked og Sundhed indstiller,

at plejeboliganalysen udvides til en sektorplan for det samlede £Aldreomrade i Tender Kommune,

at der udarbejdes en Zldrepolitik for Tender Kommune,

at ny tidsplan for arbejdet med sektorplan for Aldreomradet godkendes og traeder i stedet for tidligere godkendt tidsplan
for udarbejdelse af plejeboliganalysen,

at de 800.000 kr., der er afsat i budget 2018 pé politikomrade Pleje og Omsorg til udarbejdelse af plejeboliganalysen,
viderefores til udarbejdelse af sektorplanen,

at Fldreradet og Handicapradet orienteres om sagen og udpeger repraesentanter til den politiske styregruppe, og

at sagen videresendes til @konomiudvalget og Kommunalbestyrelsen til endelig godkendelse.

Beslutning



Indstillingen godkendt.
Bilag

Projektgrundlag plejeboliganalyse 2018, revideret 23.11.2017



Punkt 11: Anvendelse af veerdighedsmidler i 2018

27.36.00-P22-1-15
Beslutningstema

I denne sag beslutter Sundhedsudvalget, hvordan verdighedsmidlerne for 2018 skal anvendes. Samtidig orienteres
Sundhedsudvalget om den forestaende revision af Tender Kommunes verdighedspolitik.

Historik
Kommunalbestyrelsen godkendte i maj 2016 en veerdighedspolitik for &ldreplejen.

Sagsfremstilling

Tender Kommune har ultimo september modtaget en henvendelse fra Sundheds- og ZAldreministeriet. I henvendelsen stér,
at Tender Kommune skal indsende en redegerelse for anvendelse af vaerdighedsmidlerne for 2018. Samtidig ger
Sundheds- og ZAldreministeriet opmerksom pa, at Kommunalbestyrelsen skal vedtage en vaerdighedspolitik inden for det
forste ar i den kommunale valgperiode, det vil sige i 2018. Kommunalbestyrelsen skal inddrage kommunens eldreradd og
andre relevante parter i udarbejdelsen af verdighedspolitikken.

Verdighedsmidlerne 2018:
Tender Kommune modtager i 2018 8,508 mio. kr. fra vaerdighedspuljen. Det er 156.000 kr. mere end i 2017. Stigningen
sker som folge af almindelige prisfremskrivninger.

I forslaget til anvendelse af veerdighedsmidlerne er de indsatser, der blev igangsat under vardighedspuljen i 2017
fremskrevet med 0,5 procent. Ligeledes er der lagt op til at fortsatte en indsats fra 2016 med uddannelse af frivillige i
stolegymnastik. Desuden afsettes et belgb til at gennemfore en proces med inddragelse af relevante interessenter i
forbindelse med udarbejdelse af vardighedspolitikken i lebet af 2018. Dette er gjort for at sikre kontinuiteten i
vaerdighedspuljens indsatser og i organisationen som helhed.

I forslaget anvendes vaerdighedsmidlerne som beskrevet nedenfor:

¢ Plejecentre: 4,240 mio. kr.

Hjemmepleje: 2,010 mio. kr.

Sygeplejen: 1,447 mio. kr.

Demensomradet: 456.000 kr.

Psykiatri og Handicap: 201.000 kr.

Sundhedsafdelingen (uddannelse af frivillige): 100.000 kr.
Revision og udarbejdelse af verdighedspolitik: 54.000 kr.

e o o o o o

Udarbejdelse af vaerdighedspolitik 2018:

Tender Kommune bestemmer selv, om der, i 2018, skal ske en revision af den nuvarende vaerdighedspolitik, som blev
lavet i 2016, eller om det er nedvendigt, at udarbejde en helt ny veerdighedspolitik. Det vigtigste er, at Aldreradet og
andre relevante interessenter inddrages i forlabet. Forvaltningen vil i starten af 2018 foreleegge en sag for
Sundhedsudvalget, hvori udvalget skal tage stilling til, om den nuvaerende veerdighedspolitik skal revideres, eller om der
skal udarbejdes en ny vardighedspolitik, samt hvordan processen i forbindelse hermed skal tilretteleegges.

Fagchef for Pleje og Omsorg indstiller, 4. december 2017, pkt. 8:

at Sundhedsudvalget godkender forslaget til anvendelse af vaerdighedsmidlerne i 2018, og
at sagen sendes til hering i Aldrerédet.

Sundhedsudvalget, 4. december 2017, pkt. 8:

Indstillingen godkendt.

Aldreradet, 12. december 2017, pkt. 4:
Aldreradet bakker som udgangspunkt op om de planlagte indsatser for 2018, men finder at der i 2018 ber afsattes midler
til "en vaerdig ded".

Fagchef for Pleje og Omsorg indstiller,

at Sundhedsudvalget tager Aldreradets udtalelse til efterretning og fastholder beslutningen af den 4. december 2017, og
at indsatsen omkring "en verdig ded" prioriteres inden for finanslovens midler til en styrket &ldrepleje,
at indstillingen videresendes til @konomiudvalget og Kommunalbestyrelsen.



Beslutning
Indstillingen godkendt.
Bilag

Verdighedspolitik - endelig udgave

Bilag 1. Skema redegerelse anvendelsen af midlerne en verdig ldrepleje 2018.docx



Punkt 12: Etablering af plejecentertilbud til udviklingshaemmede

27.00.00-A00-25-17
Beslutningstema

Socialudvalget blev pa decembermedet 2017 preesenteret for forskellige modeller for etablering af plejecentertilbud til
udviklingsheemmede.

Socialudvalget vurderede, at det kan vare hensigtsmaessigt, at udviklingshemmede far samme adgang til et
plejecentertilbud som andre,

og at Sundhedsudvalget anbefales at drofte og treeffe beslutning med afsat i de preesenterede modeller i sagen primo
2018.

FagMED Pleje og Omsorg orienteres om Sundhedsudvalgets beslutning.

Sagsfremstilling

Det opleves at @&ldre udviklingsheemmede borgere @ndrer behov fra, at profitere af den udviklende paedagogiske tilgang
til, at profitere af en mere pleje- og omsorgsmeessig tilgang. Pa grund af alder og/eller sygdom har borgerne behov for
mere pleje og omsorg i hverdagen. Derfor vil en faglig omstilling fra overvejende padagogisk tilgang til overvejende
pleje- og omsorgsmassig tilgang, bedre kunne daekke malgruppens behov. Der kan séledes vaere potentiale i, at etablere
plejecentertilbud malrettet denne borgergruppe.

Formaélet med at etablere plejecentertilbud til denne malgruppe er:

- at oprette et plejecentertilbud hvor den padagogiske tilgang inddrages i kommunikationen med borgerne

- at borgerne modtager den rette og nadvendige pleje og omsorg

- at borgerne modtager samme faglige service i forhold til pleje og omsorg, som avrige borgere pa plejecentre

- At der skabes balance mellem indsatser og ressourceforbrug for borgere der ikke kan profitere af et hojt specialiseret
paedagogisk tilbud.

Som det fremgar af vedheftede projektgrundlag, har der varet nedsat en tvaergaende projektgruppe bestdende af
repreesentanter fra hhv. Psykiatri og Handicap samt Pleje og Omsorg. Projektgruppen har undersegt mulighederne og
potentialet i, at etablere plejecentertilbud til udviklingshemmede borgere, som ikke laengere profiterer af den udviklende
paedagogiske tilgang.

I denne forbindelse har projektgruppen bl.a. haft kontakt til forskellige kommuner, herunder Aabenraa, Senderborg og
Billund, som har etableret plejecentertilbud til &ldre udviklingshaemmede. Denne viden har projektgruppen efterfelgende
anvendt i forhold til at kvalificere modellerne for etablering af plejecentertilbud til udviklingsheemmede.

Potentielle borgere til en plejecenterplads, skal opfylde de almene samt specialkriterierne for at vere berettiget til en
plejecenterplads. Der er foretaget en screening som viser, at ialt 22 borgere opfylder visitationskriterierne. Erfaringer fra
andre kommuner viser dog, at borgerflowet er veesentligt lavere grundet det frivillige tilsagn om flytning. Det anbefales
derfor, at der etableres mellem 6 og 8 plejecenterpladser til &ldre udviklingsheemmede. Der bar tages hgjde for pladser til
&ldre udviklingsheemmede borgere ved den kommende plejecenteranalyse, safremt der skal arbejdes pé at organisere
plejecentertilbud til eldre udviklingshaemmede i Pleje og Omsorg.

I vedlagte notat redegares der for forskellige modeller for gennemforelse:

- Model 1: Eksisterende plejecenter: 8 pladser til &ldre udviklingsheemmede, der alle opfylder specialkriterierne i
visiteringen, i tilknytning til et eksisterende plejecenter. Pleje/Omsorg som driftsherre.

- Model 2: Etablering i eksisterende ledige plejeboliger: 6 pladser til &ldre udviklingsheemmede og 12 pladser til almene
plejecenterborgere. Pleje/Omsorg som driftsherre.

- Model 3: Tomme pladsers princip: Aldre udviklingshaemmede, der opfylder specialkriterierne, kommer pa Pleje og
Omsorgs venteliste til et plejecentertilbud. Pleje/Omsorg som driftsherre.

- Model 4a: Hasselvej 7-9: ZAldre udviklingsheemmede, der opfylder specialkriterierne, visiteres til Hasselvej 7-9.
Psykiatri/Handicap som driftsherre.

- Model 4b: Samme som Model 4a, dog med Pleje/Omsorg som driftsherre.

Alle modeller vil kraeve en vasentlig inddragelse af borgere og parerende, samt kompetenceudvikling af personalet til den

nye opgave og tilgang. Disse processer vil tage en vesentlig tid, badde inden og efter etableringen af plejecentertilbud til
@ldre udviklingsheemmede.

Fagchefen for Psykiatri og Handicap indstiller,



at Sundhedsudvalget bakker op om Socialudvalgets anbefaling om, at udviklingshemmede far samme adgang til et
plejecentertilbud som andre,

at Sundhedsudvalget drefter og udpeger hvilke modeller, der enskes belyst,

at det videre arbejde med de valgte modeller indgar som en del af sektorplanen pa &ldreomradet, og

at Socialudvalget orienteres om Sundhedsudvalgets beslutning.

Beslutning
Indstillingen godkendt. Sundhedsudvalget ensker at model 4B belyses yderligere.
Bilag

PROJEKTGRUNDLAG plejecentertilbud

Notat - plejecentertilbud til ldre udviklingsheemmede.doc



Punkt 13: Gensidig orientering

00.22.04-P35-3-17

Beslutningstema

Gensidig orientering fra henholdsvis udvalgsformand, forvaltningen og udvalgsmedlemmer der er medlem af diverse rad.
Sagsfremstilling

1. Orientering fra udvalgsformanden
e Praktik i hjemmeplejen og plejecenter.
2. Orientering fra forvaltningen

¢ HOPE event for Alkoholforebyggelse afholdes den 24. januar 2018.
o Status pa yngre fysisk handicappede i Pleje og Omsorg.
¢ Deltagelse i KL's Social- og Sundhedspolitiske Forum 17. og 18.maj 2018ial- og

138.1((E;rientering fra udvalgsmedlemmer, der er medlemmer af diverse rad
Direktor for Social, Arbejdsmarked og Sundhed indstiller,
at orienteringen tages til efterretning.

Beslutning

Orienteringen taget til efterretning. Irene Holk Lund, Holger Jens Petersen, Flemming A. Gjelstrup, Daisy Dahl deltager i
KL’s Social- og Sundhedspolitiske Forum d. 17. og 18. maj 2017. Allan Skjeth melder tilbage i lobet af neste uge.



Punkt 14: Eventuelt

00.22.04-P35-4-17
Beslutningstema

Eventuelt.
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