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Punkt 1: Temadreftelse - politiske temaer

00.22.04-A00-4-21
Beslutning

Droftet. Punktet genoptages pé det kommende mede.

Ses Philipsen deltog ikke i sagens behandling pga. afbud.

Behandlingsforleb

Sundheds- og ZAldreudvalget 10. maj 2023

Tidligere udvalgsbeslutninger

Indstilling

Direktoren for voksenomradet indstiller, at

¢ udvalget drofter forslag til politiske emner til kommende dagsordener.

Sagsfremstilling

P& medet dreftes hvilke politiske emner, der enskes debateret pd de kommende dagsordener.

Budgetmzessige konsekvenser

Ingen.



Punkt 2: Initiativer og korrigerende handlinger i forhold til

budgetoverholdelse i 2023

00.30.14-G01-5-23
Beslutning

Taget til efterretning.

Ses Philipsen deltog ikke i sagens behandling pga. afbud.

Behandlingsforleb

Sundheds- og ZAldreudvalget 10. maj 2023

Tidligere udvalgsbeslutninger

Indstilling

Direkteren for voksenomradet indstiller, at

¢ udvalget tager orienteringen til efterretning.

Sagsfremstilling

I forbindelse med praesentationen af budgetopfolgning pr. 28. februar 2023 pd udvalgsmedet den 12. april besluttede
Sundheds- og Eldreudvalget, at de jf. Byrddets skonomiske politik ensker at folge de initiativer og korrigerende
handlinger, der iveerksettes pd Sundheds- og Aldreomradet, hvor der er udfordringer i forhold til at overholde budgettet.
Nedenfor preesenterer administrationen derfor de initiativer og handlinger, der er ivaerksat for at forsege at imedega de
budgetudfordringer, der kan konstateres i budgetopfelgningen pr. 28. februar.

Administrationen har stor fokus pa ekonomistyring og vender tilbage til Sundheds- og Aldreudvalget med eventuelle
yderligere korrigerende handlinger pé et af de kommende udvalgsmeder.

Usikkerheder pr. 28.02.2023

Sygeplejen fik i 2022 en tillegsbevilling
pa 2.136.000 kr. og kom ud af aret med
et underskud pé 2.219.000 kr. Altsé et
samlet merforbrug pa 4.355.000 kr. i
2022. Samme tendens ser ud til at
fortsaette i 2023 og der forventes derfor
et merforbrug pa ca. 5 mio. kr.
Sygeplejen er i forbindelse med
budgetopfelgningen pr. 28.02.23 blevet
tilfort DUT-midler pé 1,5 mio. kr. til
akutindsatsen. Det forventes, at disse
midler vil kunne indgé i finansieringen i

Forventet
merforbrug
12023

(1 1.000 kr.)

3.500

Initiativer og korrigerende
handlinger

Stop for brug af eksterne
vikarer, hvor det ikke er strengt
nedvendigt.

Rekruttering og fastholdelse.

Nedbringelse af fravaer — Der
udarbejdes handleplan for hvert



en del af merforbruget i 2023. Det er dog
usikkert, hvilke nye krav og ydelser de
kommende nationale kvalitetsstandarder
for akutindsatsen vil medfere.

Sygeplejen er ikke demografireguleret.
Omrédet pavirkes dog af den
demografiske udvikling. Nar der
kommer flere &ldre med flere kroniske
sygdomme, er der ogsa behov for flere
kommunale sygeplejeydelser. Dertil
pavirkes de kommunale sygeplejeydelser
af det generelt pressede sundhedsveesen.
Stigningen i sygeplejeydelser i Ikast-
Brande Kommune folger
landstendensen.

Samtlige plejecentre havde et
merforbrug i 2022. Dertil kommer, at
plejecentrene selv skal finansiere
tomgangshusleje svarende til tomme
boliger 1 2023 pa det enkelte plejecenter
jf. udvalgsbeslutning af 4. maj 2022. Er
tomgangshuslejen i 2023 pé niveau med
tomgangshuslejen 2022 betyder det, at
plejecentrenes driftsbudget er reduceret
med 900.000 kr.

For at sikre finansiering af
tomgangshuslejen er der flyttet 900.000
kr. fra plejecentrenes budgetter til en
central pulje.

Der forventes et merforbrug pa kontoen
for tomgangshusleje for aldreboliger,

2.000

1.500

omrade. Det vurderes kritisk
om det ved fraveer og sygdom
er nedvendigt at indkalde
vikarer, bade interne og
eksterne. Dermed forventes
vikarforbruget generelt at falde.

Gennemgang af
personaleforbrug og udbytte af
diverse mader. Formalet er, at
nedbringe tid anvendt pa
meader.

Der er fortsat fokus pa eget
delegation af sygeplejeydelser
til andre faggrupper.

Borgerne modtager sa vidt
muligt deres sygeplejeydelser i
klinik, herunder ogsa I'V-
behandling. Om ydelsen kan
leveres i klinik baseres pa en
individuel faglig vurdering.

Stop for brug af eksterne
vikarer, hvor det ikke er strangt
negdvendigt.

Indsatser med henblik pa at
reducere sygefraveret.

Reduktion i fremmede og
normeringer, s& der moder
feerre medarbejdere pa arbejde i
de forskellige vagtlag séledes,
at det enkelte plejecenter
overholder det nye budget.

Analyse af omkostningerne ved
Vestklyngens kvalitetsaftale for
uddannelse af Social- og
Sundhedselever, herunder
mulig for reduktion heraf.

Udvalget praesenteres for en sag
herom i august 2023. Dette kan
have negativ indflydelse pa
rekrutteringsmuligheder.

Igangseettelse af en
eldreboliganalyse med henblik



storre istandsattelser og politisk lukkede
plejeboliger pé 1,5 mio. kr.

En besparelse fra 2023 omhandler
omdannelse af Kermindeparken til et
friplejehjem. Hvis det omdannes til
friplejehjem skal besparelsen finansieres
af usikkerhedspuljen i 2023, da det
tidligst kan treede i kraft fra 2024. Hvis
ikke det lykkes, skal omradet selv finde
besparelsen.

Budgetmeessige konsekvenser

1.100

pa at identificere boliger, der
ber lukkes/athaendes.

Safremt det ikke lykkes at
omdanne Karmindeparken til
et friplejehjem finansieres den
manglende besparelse i
indeveerende ar af omradets
overforsler.



Punkt 3: Opfelgning pa besparelser budget 2023-2026
85.02.00-A00-37-22
Beslutning

Taget til efterretning.

Ses Philipsen deltog ikke i sagens behandling pga. afbud.

Behandlingsforleb

Sundheds- og Aldreudvalget den 10. maj 2023

Tidligere udvalgsbeslutninger

Indstilling

Direktaren for voksenomradet indstiller, at

¢ udvalget tager orienteringen om status pa implementering af besparelser budget 2023-2026 til efterretning.

Sagsfremstilling

I forbindelse med budget 2023-2026 blev nedenstidende besparelser besluttet ift. Sundhed og £ldre. Af skemaet fremgar
desuden status pa implementering af besparelserne.

I forhold til punktet vedr. omdannelse af Keermindeparken til friplejehjem, er der sammenhang med sagen vedr.
"Initiativer og korrigerende handlinger i forhold til forventede budgetoverskridelse i 2023".

Emne Belgb Status

Samle ledelse og administration i -263.000 Finansieres af overforslerne i 2023
”Treening og Sundhedsfremme og kr. og 2024.

Forebyggelse (finansieres i r 1 og 2

via overforslerne) Der er igangsat et forste

forberedende arbejde mhp. at samle
omraderne ”Sundhedsfremme og
Forebyggelse” og ’genoptraening”.

Reduktion i "Traening og -264.000 Finansieres af overforsler i 2023,

Sundhedsfremme og Forebyggelse kr. men tiltag findes og etableres

(finansieres i ar 1 via overforslerne) allerede i 2023 til fremadrettet
finansiering.

Friplejehjem Grenneparken overgar ~ -400.000 Den nye takst er geeldende fra 2024

til Kommunal takst (finansieres i ar 1 kr. og dermed forventes besparelsen
af eksisterende mindreforbrug) realiseret.
Reduktion i visiterede timer §83 -2.000.000 Finansieres af demografipuljen.

(finansieres i ar 1 og 2 via kr.



overforslerne)

Opsigelse af driftsoverenskomst
Danske Diakonhjem (finansieres i ar
1 via overferslerne)

Lukning af daghjem — Solbakken og
Kermindeparken (Den samlede
besparelse pa 1.4 mio. eri 2023
realiseret med 700.000 kr. af
usikkerhedspuljen og 700.000 kr. i
driften)

Veardighedsmidler fjernes

Reduktion af bevillinger fra drifts og
udviklingspulje

Flytning af Rehabiliteringscenter til
Bogildlund og nedleggelse af
Dybdalsparken

Budgetmezessige konsekvenser

Se sagsbeskrivelse.

-1.100.000
kr.

-1.400.000
kr.

-780.000
kr.

-1.660.000
kr.

-1.876.000
kr.

Der arbejdes med en tilpasning af
tiden afsat til ydelsespakker for
hjemmepleje til borgerne, saledes at
besparelsen indarbejdes
fremadrettet.

Det er endnu uafklaret om Danske
Diakonhjem overgar til friplejehjem
og om besparelsen dermed kan
realiseres.

Daghjemmene pa Solbakken og
Karmindeparken lukker fra 1. juni
2023. Besparelsen pa de 700.000 kr.
i driften 1 2023 er saledes udmentet.
12024 er besparelsen fuldt
udmentet i driften.

Er udmentet i 2023 og frem gennem
lukning af pulje til ensomhed.

Er udmentet i 2023 og frem ved
fjernelse af klippekort til
fritvalgsomradet og aflastningsstue
til borgere med demens pa
Ostervang.

Besparelsen er udmentet i 2023.



Punkt 4: Udskiftning af biler - Hjemmeplejen og Sygeplejen

00.15.00-A00-16-23
Beslutning

¢ Udvalget godkender, at der igangsattes udbud af 55 konventionelle biler.

o Udvalget anbefaler, at Byradet godkender, at der fra Byradets anlaegspulje bevilges og frigives 187.500 kr. til
etablering af 5 ladestandere i 2023.

o Udvalget godkender, at der igangsattes udbud af 5 elbiler under forudsaetning af, at der bliver vedtaget anleg af 5
ladestandere. Udvalget ensker en tilbagemelding pa, hvordan elbilernes driftsrentabilitet er i forhold til
konventionelle biler 1 ar efter ibrugtagelse.

o Udvalget godkender i god tid inden naste udbud af Hjemmeplejen og Sygeplejens biler, at der sker en afdekning af
mulighederne for at udskifte bilparken til elbiler inden for en periode pa 4 ar. Herunder, at der til budget 2024
fremsendes forslag om, at der afsattes gkonomi til en kerselsanalyse med henblik pé at afdeekke og forberede
overgang til elbiler i et efterfolgende udbud.

Det bemerkes, at der er en fejl under overskriften budgetmaessige konsekvenser i sagsfremstillingen, hvor der stér, at det
vil veere 7.320.000 kr. tilbage i anlaegspuljen for 2023. Det resterende beleb i puljen er 1.342.000 kr. i stedet for de
7.320.000 kr.

Ses Philipsen deltog ikke i sagens behandling pga. afbud.

Behandlingsforleb

Sundheds- og ZAldreudvalget 10. maj 2023
Okonomi- og Planudvalget 16. maj 2023
Byrédet 22. maj 2023

Tidligere udvalgsbeslutninger

Sundheds- og ZAldreudvalget den 8. marts 2023 — punkt 7 Udskiftning af biler Hjemmeplejen og Sygeplejen

Beslutning:

Sagen udsattes med henblik pa at administrationen udarbejder en yderligere belysning af fordele og ulemper af bilparkens
sammensatning i forbindelse med udskiftning af biler. Herudover udarbejdes der pa sigt et forslag til en samlet strategi
for ssmmensatningen af bilparken i en mere gron retning.

Annette Qgaard Laursen deltog ikke sagens behandling pga. afbud.

Indstilling

Direktaren for voksenomradet indstiller, at

¢ udvalget godkender den del af scenarie 1, hvor der igangsettes udbud af 50 konventionelle biler

¢ udvalget anbefaler, at Byradet godkender den del af scenarie 1, hvormed der fra Byradets anlaegspulje bevilges og
frigives 375.000 kr. til etablering af 10 ladestandere i 2023

¢ udvalget godkender den del af scenarie 1, hvor der igangsettes udbud af 10 elbiler under forudsetning, at der bliver
vedtaget anleg af 10 ladestandere



¢ udvalget godkender den del af scenarie 1, hvor der i god tid inden naeste udbud af Hjemmeplejen og Sygeplejens
biler sker en afdeekning af mulighederne for at udskifte bilparken til elbiler inden for en periode pa 4 ar. Herunder at
der til budget 2024 fremsendes forslag om, at der afsettes ekonomi til en kerselsanalyse med henblik pé at afdekke
og forberede overgang til elbiler i et efterfolgende udbud.

Sagsfremstilling

Administrationen har p& baggrund af Sundheds- og Aldreudvalgets beslutning pd medet den 8. marts 2023 udarbejdet en
ny sagsfremstilling, hvor de relevante oplysninger fra den forrige sagsfremstilling fremgar suppleret med nye oplysninger
til sagsbeskrivelsen.

Baggrund

Hjemmeplejen og Sygeplejen er udfordret af, at de biler der er til rddighed, har en alder og stand, der medferer store
gkonomiske udgifter og udfordringer i den daglige drift ift. nedbrud og reparationer. Nedbrud pé flere biler kan betyde, at
Hjemmeplejen og Sygeplejen ikke kan komme ud til borgerne pa de aftalte tidspunkter og mé udskyde eller aflyse aftaler.
Dertil kommer, at flere af de nuvearende biler er i en stand, sa det har negativ betydning for Hjemmeplejen og Sygeplejens
arbejdsmilje. Der er derfor behov for en udskiftning af en stor del af bilerne for at opretholde sikker drift og undga
yderligere udgiftsstigninger.

Hjemmeplejen- og Sygeplejens biler kerer mange kilometer hver dag aret rundt. De nedslides derfor i lobet af max. 5-6 ar,
men allerede efter 4 ar begynder serviceudgifterne og tiden brugt pa varksted at stige betragtelig. En storre del af den
nuvarende bilpark er mellem 5-11 ar. Der er labende blevet udskiftet biler enkeltvis eller flere ad gangen. Der er desuden
lavet korttidsleje pé biler, nér der er opstéet et akut behov (pt. er der 12). Lejeaftaler er en usikker og dyr lgsning
sammenlignet med keb eller leasing af bilerne. Der er varslet en markant prisstigning pa korttidsleje fra forhandleren samt
meddelt, at leje ikke er en mulighed, der forventes tilbudt fremadrettet.

Der er séledes brug for at overveje en losning til at drifte bilerne, som sikrer stabil drift og ekonomi. Administrationen
anbefaler en model, hvor bilerne bliver udskiftet regelmaessigt hver fjerde ar, og hvor der er fuld service pa bilerne.

Hjemmeplejen og Sygeplejen har brug for 60 biler. Der er behov for at udskifte 48 hurtigst muligt, da de vurderes at vare
nedslidte eller er korttidslejet, samt at nyanskaffe 2 biler. Der er 9 biler, der skal udskiftes i lebet af 2024/2025, hvor
leasingaftalerne udlgber, samt der er behov for en ekstra bil til "Traning for Hjelp". Det betyder, der i alt er behov for at
anskaffe 50 nye biler s& hurtigt som muligt samt 10 biler i 2024/2025.

I nedenstdende fremgar et overblik over de biler Hjemmeplejen og Sygeplejen rader over + nyanskaffelser.

Alder bil Antal biler
11 ér 1

9 ar 3

8 ar 16

7 ar 9

6 ar 2

5ar 4



3-4 ar 1

2-3 ar (leasing) 9
Korttidsleje (alder ikke oplyst) 12
Nyanskaffelser til farmakonomstillingerne i Nord og Syd 2
Nyanskaffelse til Traening for Hjelp 1
ialt 60

En mere gron bilprofil

Udvalget onsker belyst muligheder for at overga til en mere gren bilprofil. En mere gron profil kan bl.a. vaere at udskifte
til elbiler.

Praemissen for at kunne udskifte til elbiler er, at der er de nedvendige ladefaciliteter til bilerne. Disse eksisterer ikke i
Ikast-Brande Kommune pa nuvarende tidspunkt og skal derfor etableres inden indkeb af elbiler.

For at undersgge omstilling til elbiler neermere har administrationen haft kontakt til nogle af de kommuner, som allerede
er i gang med en omstilling til elbiler.

Lemvig Kommune er efter en forberedelsesproces pa 1 % &r overgaet til elbiler i Hjemmeplejen og Sygeplejen. De har
dog efterfolgende matte indkebe konventionelle biler til nattevagterne, da det ikke med de valgte ladestandere og biler har
veeret muligt at kunne né at oplade biler mellem aften og nattevagt.

Ringkebing-Skjern Kommune har i 2019 opstartet et pilotprojekt med 6 elbiler. Deres neste step er at rulle ud til 43 mere.
De har stillet krav om, at de biler, der vealges i udrulningen skal kunne kere 300 km pr. opladning.

Begge kommuner har i forberedelsesprocessen/pilotprojektet afdaekket kerselsmenstre, behovet for ladekapacitet,
kapacitet i elnet samt etableret ladefaciliteter.

Administrationen i Ikast-Brande Kommune har ogsa lavet de forste atklaringer om muligheden for at overga til elbiler.
Tidshorisonten pé at opsatte ladefaciliteter athaenger af, om der er behov for nye transformerstationer samt hvilken type
af ladestandere, der skal opsattes (normal, hurtig, lyn). Skal der opsettes nye transformerstationer vil tidshorisonten vere
over 1 1/2 ar incl. forberedelse. Er der ikke behov for nye transformerstationer er tidshorisonten kortere. Dette vides ikke
uden yderligere undersogelser. Der skal afsettes midler til afklaring og planlegning af ladefaciliteter, da det er vigtigt, at
det bade er de rigtige ladestandere der velges, samt de placeres de rigtige steder, da det er bekosteligt at flytte/etablere
nye ladestandere.

Der skal forventes en ladestander til hver enkelt bil. Administrationen estimerer, at ops&tningen af 5 dobbeltladere 4 22
kW vil ligge i sterrelsesorden 375.000 kr. Ovenstéende belgb omfatter ikke administration og vedligehold af opladerne.
Desuden skal der ogsa afsettes midler til vedligehold og strem til ladning af bilerne. Den samlede driftsudgift vurderes
dog ikke at overstige udgifterne til konventionelle biler.



Tilbagemeldingen fra forhandlere er, at der er nogenlunde lige lang leveringstid pé elbiler og konventionelle biler dvs.
mellem 6-7 méneder. Det er derfor tiden, der er nedvendig til at etablere ladefaciliteter og ikke leveringstiden pa bilerne,
der gor, at det ikke er muligt at overga til elbiler ligesé hurtigt, som man kan skaffe konventionelle biler.

El-bilerne koster fra ca. 80.000 kr. (estimat) mere i anskaffelse end en konventionel bil, men er til gengeaeld billigere i drift.

Kravspecifikation til biler

Udskiftning af bilerne sker gennem brug af den aftale, som Ikast-Brande Kommune har indgéet pé biler, for nuvaerende
ved miniudbud pé SKI's dynamiske indkebssystem. I et udbud foreslar administrationen, at der indgér
vurderingsparametre, som bade understetter budgetsikkerhed, breendstofforbrug ved udbud af konventionelle biler,
reekkevidde ved elbiler samt APV (arbejdspladsvurdering).

To scenarier for udskiftning af biler

Administrationen har pa baggrund af tilbagemelding fra udvalget og kontakt til Lemvig og Ringkebing-Skjern kommuner
opstillet 2 scenarier for udskiftning af Hiemmeplejen- og Sygeplejens biler.

Scenarie 1 — Udbud og udskiftning af 50 konventionelle biler i 2023 til nye konventionelle biler og 10 biler 1 2023 til
elbiler.

Der afsattes i dette scenarie midler til en undersegende og forberedende proces om udskiftning til en samlet bilpark i
Hjemmeplejen og Sygeplejen bestadende af elbiler frem mod naeste udbud. Desuden skal der fra Byradets anlegspulje
gives en bevillng i 2023 pa 375.000 kr. til opsetning af 10 elladestandere.

Scenarie 2 - Der igangsattes en proces omkring udskiftning af alle biler til elbiler.

Dette vil kraeve, at der afsettes midler til en undersegende og forberende proces om udskiftning til en samlet bilpark i
Hjemmeplejen og Sygeplejen bestadende af elbiler. Desuden vil der skulle afsattes ekonomi til leasing af elbiler som er
dyrere end konventionelle biler og ekonomi til elladestandere og parkeringspladser.

I nedenstiende beskrives de to scenarier neermere herunder fordele og ulemper.

Scenarie 1 - Udskiftning til 50 konventionelle biler og 10 elbiler hurtigst muligt

Med baggrund i ovenstaende beskrivelse af Hjemmeplejens og Sygeplejens biler er det nedvendigt at udskifte minimum
50 biler til nye konventionelle biler i 2023. Sidelgbende igangszettes planleegning af etablering af 10 ladestandere og
efterfolgende udskiftes 10 biler til elbiler. Dermed kan der sikres en stabil drift og samtidigt opnas erfaring med elbiler i
Hjemmeplejen og Sygeplejen.

Desuden skal der gennemfores en kerselsanalyse med henblik pé at belyse fordele og ulemper ved en evt. overgang til
udelukkende elbiler i driften. Dette vil kraeve, at der sattes budget af til denne korselsanalyse i budget 2024. Pa
Hjemmeplejen og Sygeplejens indmadesteder er der behov for afklaring og etablering af parkeringsforhold, inden der
opsattes ladestandere. Sidelobende hermed planlegges proces og udbud, der betyder, at alle biler kan udskiftes til elbiler i
det naste udbud.



Administrationen har faet udarbejdet en analyse af forskellige modeller til at anskaffe bilerne i Hjemmeplejen og
Sygeplejen. Af analysen fremgar en beskrivelse af to leasingmodeller finansiel leasing og operationel leasing.

Der forventes behov for at bilerne leases, da der ikke er budget til kontant keb af s& mange biler pa nuvarende tidspunkt.
Som udgangspunkt indeholder en aftale om finansiel leasing kun selve finansieringsdelen og vilkér knyttet hertil (ydelse,
lobetid og forhold ved udleb af aftalen vedr. aktivets restvaerdi mv.). Operationel leasing indeholder udover finansieringen
en reekke andre forhold, det kan eksempelvis vere tilknyttet service og vedligehold, ligesom leasinggiveren ogsa kan
patage sig en raeekke risici knyttet til aktivet og dets restvaerdi ved aftaleperiodens udleb. Dette vil afspejle sig i en hajere
ydelse for leasingtageren.

Essensen i ovenstéende er, at leasingselskabet ved operationel leasing patager sig en hejere risiko end ved finansiel risiko,
og det vil man som kunde skulle betale for.

Jf. Kasse- og Regnskabsregulativet er det kommunens leasingpolitik, at der kebes kontant og som udgangspunkt ikke
bliver anvendt leasing. Ved konkrete behov kan man imidlertid lease. Der skal altid indhentes tilbud fra Kommuneleasing,
som er ejet af kommunerne selv og derfor ikke skal lave overskud jf. "hvile i sig selv-princippet". KommuneLeasing
hjelper desuden med at reducere tab mest muligt f.eks. ift. forsikringsselskab og taksator, nér der sker skader og her kan
der vaere mange penge at spare. Det gor andre leasingselskaber ikke. KommuneLeasing er stoppet med at tilbyde
operationel leasing.

Okonomiafdelings anbefaling er derfor, at der laves finansiel leasing gennem KommuneLeasing, da der ikke er budget til
at kabe bilerne kontant.

Fordele scenarie 1

¢ Der kan allerede i 2023 vare en driftsstabil bilpark, hvor der i udbuddet af konventionelle biler er lagt vaegt pd en
mere gron profil (herunder brendstofekonomi).

o Der er tid til at afklare behov og planleegge etablering af ladestandere og parkering inden keb af elbiler. Herunder at
anleegsudgiften til etablering af ladestandere mv. indarbejdes i1 de samlede anlaegsprioriteringer.

¢ Der er mulighed for at afpreve 10 elbiler hen over degnet f.eks. i 1 eller 2 erantisgrupper, sé krav til bilernes
reekkevidde og ladestandere afklares inden det rulles ud pa hele omréadet.

¢ Det har positiv betydning for arbejdsmiljeet, at bilerne er driftssikre og understetter gode arbejdsforhold.

Ulemper scenarie 1
o Der skal afsettes midler til etablering af 10 ladestandere fra Byrddets anlaegspulje i 2023 og til en kerselsanalyse i

budgettet for 2024
o Der skal afsattes gkonomi til leasing af elbiler, som er dyrere end konventionelle biler.

Scenarie 2 - Udskiftning af alle biler til el-biler

Her igangsattes en proces omkring udskiftning af alle Hjemmeplejen og Sygeplejens biler til elbiler. Med de erfaringer,
der er indhentet fra andre kommuner, ma denne proces forventes at tage mellem 1 % - 2 &r.

I denne proces skal der atklares folgende:

o Korselsanalyse med afdekning af kerselsmenstre, herunder om der vil vaere behov for flere biler for at kunne have
opladede biler til badde dagvagt, aftenvagt og nattevagt.



o Afklaring og etablering af parkeringsforhold med ladefaciliteter pa alle hjemmeplejen og sygeplejens
indmedesteder
¢ Udbud pa 60 elbiler

Fordele scenarie 2

o Alle biler udskiftes pa samme tid og ca. to ar tidligere til elbiler end i scenarie 1

Ulemper scenarie 2

¢ Bilerne i Hjemmeplejen og Sygeplejen vil ogsé de naste 1 '4 -2 &r vaere nedslidte, og der vil vaere behov for flere
dyre reparationer, samt risiko for nedbrud, der betyder, at Hiemmeplejen og Sygeplejen ikke kan komme ud til
borgene pé de aftalte tidspunkter.

¢ Belastning af arbejdsmiljo i op til 2 &r grundet nedslidte biler.

o Der skal afsattes gkonomi til en kerselsanalyse og indarbejdes etablering af 60 ladestandere og parkeringspladser i
anlegsbudgettet for 2024.

¢ Der skal afszttes gkonomi til leasing af elbiler, som er dyrere end konventionelle biler.

Der findes herudover et scenarie, hvor der ikke arbejdes videre med en gron profil, saledes at samtlige 60 biler udskiftes
til konventionelle biler. Dette scenarie er ikke beskrevet neermere i denne sagsfremstilling.

Konklusion

Administrationen anbefaler scenarie 1 som en mulig losning, da der med den nuvarende bilpark er stor risiko for, at
personalet grundet nedbrud pa biler ikke kan kere ud til borgerne pa de aftalte tidspunkter. Dette skyldes bl.a. at bilerne i
Hjemmeplejen og Sygeplejen har en alder og tilstand, der ger, at de ikke kan kere 2 &r mere og korttidsleje af biler er en
usikker og omkostningstung lgsning.

Der er pa nuverende tidspunkt ikke et feerdigt overblik over, hvad anlegsudgifterne til parkering og ladestandere vil vere,
da det bl.a. omfatter omlaegning af parkering, atklaring af evt. behov for nye transformerstationer/kapacitet i elnettet og
indhentning af erfaringer med forskellige ladestandere.

Erfaringer fra andre kommuner viser, at forberedelse til overgang til elbiler er en proces pad mellem 1 %2 -2 ar.

Budgetmeessige konsekvenser

Hjemmeplejens og Sygeplejens samlede vedtaget budget i 2023 til drift af biler og cykler er pa 2.891.000 kr.

12022 var det samlede vedtaget budget pa 2.769.000 kr. Det korrigerede budget var i 2022 pa 3.080.000 kr. og forbruget
var pa 3.255.673 kr.

Den faktiske udgift til den fremadrettede drift af bilerne kendes ikke, for udbuddet er gennemfert. Derfor er det endnu
ikke afklaret, om det vil vaere muligt at atholde udgiften til udskiftning af biler inden for Hjemmeplejens/Sygeplejens
nuvarende budget. Jf. den vedtagne budgetprocedure betyder det, at hvis et udbud bliver dyrere/billigere end tidligere
udbud, sé finansieres merudgiften/mindre udgiften via en teknisk korrektion.



Udover driftsudgifter vil der komme udgifter til kerselsanalyse, projektering og etablering af parkering samt ladestandere,
som ikke vil kunne rummes i sygeplejen- og hjemmeplejens budget.

Bevilges der 375.000 kr. fra Byradets anlaegspulje til etablering af 10 ladestandere, vil der efterfelgende vaere 7.320.000
kr. tilbage i puljen.



Punkt 5: Opstart af zldreboliganalyse og indkeb af analyseverktej

29.00.00-P20-11-22
Beslutning

¢ Dot 1 godkendt
¢ Dot 2 og 3 anbefales

Ses Philipsen deltog ikke i sagens behandling pga. afbud.

Behandlingsforleb
Sundheds- og Aldreudvalget 10. maj 2023

Jkonomi- og Planudvalget 16. maj 2023

Byradet 22. maj 2023

Tidligere udvalgsbeslutninger

Indstilling

Direkteren for voksenomradet indstiller, at

¢ udvalget godkender, at administrationen udarbejder en @ldreboliganalyse, og at der pa baggrund af denne atholdes
en temadreftelse i Sundheds- og Aldreudvalget i tredje kvartal 2023

¢ udvalget anbefaler, at Byradet godkender, at der fra Sundheds- og £Aldreudvalgets drifts- og udviklingspulje
frigives et engangsbelagb pd 110.000 kr. til anskaffelse af Cura BI Bolig-Plads

¢ udvalget anbefaler, at Byrddet godkender, at der fra Sundheds- og Aldreudvalgets drifts- og udviklingspulje
frigives 87.000 kr. arligt til drift og support af Cura BI Bolig-Plads.

Sagsfremstilling

Sundheds- og Aldreudvalget godkendte pa medet den 12. april en udviklingsplan for Sundheds- og Zldreafdelingen.
Som led i udmentningen af denne plan indstiller administrationen, at der udarbejdes en @ldreboliganalyse. Analysen skal
danne baggrund for dreftelser og beslutninger vedrerende det fremtidige udbud af @ldreboliger i Ikast-Brande Kommune.

Som led i udarbejdelsen af @ldreboliganalysen er der behov for at indkebe it-systemet Cura BI Bolig-Plads.
Administrationen indstiller, at indkeb og drift finansieres fra Sundheds- og Aldreudvalgets drifts- og udviklingspulje. Da
frigivelse af midler fra fagudvalgenes drifts- og udviklingspuljer jf. beslutning ved puljernes oprettelse kraever en
byrédsbeslutning, behandles nervaerende sag i bade Sundheds- og Aldreudvalget, @konomi- og Planudvalget og Byradet.

Forelabig disposition for &ldreboliganalysen

Administrationen forventer pa nuvaerende tidspunkt, at analysen som minimum vil indeholde folgende elementer:



¢ Kortleegning af tomgangsudfordringerne for &ldreboliger i Ikast-Brande generelt og specifikt for de enkelte
eldreboligafdelinger

Gennemgang af visitationskriterierne for @ldreboliger

Analyse af sammenhangen mellem udlejningsproblemer og enkelte boligers sterrelse, beliggenhed og pris mv.
Kortleegning af ejerskab og geldsforhold i de enkelte aldreboligafdelinger

Analyse af effekten af de tiltag, der er gjort for at nedbringe udgifterne til tomgangsleje

Anbefalinger til yderligere tiltag.

Investering i analyse- og monitoreringsvaerktoj

Administrationen vurderer, at det er en forudsaetning for at kunne lave tilbundsgidende analyser af udlejningsmenstrene, at
kommunen investerer i ledelsesinformationsmodulet Cura BI Bolig-Plads. Arsagen er, at administrationen i dag kun har
adgang til de aktuelle data vedrerende udlejning af eldre- og plejeboliger. Det betyder, at alt analysearbejde ift. &ldre- og
plejeboliger skal laves manuelt. Administrationen anbefaler, at kommunen anskaffer Cura BI Bolig-Plads, s& det bliver
muligt at lave automatiserede analyser pa historiske data. Kommunen har allerede investeret i lignende
ledelsesinformationssystemer til de andre dele af omsorgssystemet Cura, sa der eks. kan laves analyser pa hjemmepleje,
sygepleje og hjelpemidler. Analyser som udvalget og Byradet lebende praesenteres for.

Med Cura BI Bolig-Plads vil administrationen blive i stand til lobende at monitorere udlejningen af &ldre- og plejeboliger
lettere og i sterre detaljer, end tilfeldet er i dag. Eksempelvis vil man blive i stand til at skelne mellem om en bolig stér
tom fordi den er under renoveringer, eller fordi der ikke er interesserede borgere. Redskabet vil desuden vaere en
nedvendig hjelp, nar kommunen skal beregne takster for friplejehjem beliggende i kommunen. Det fremgar séledes af
ministeriets vejledning herom, at tomgangsperioder for kommunens egne plejeboliger skal indgé som et element i
takstberegningen. Dette er serlig relevant lige nu, da friplejehjemmet Grenneparken fra neeste ar overgér til det nye
takstsystem. Endelig vil redskabet blive vigtigt i arbejdet med at folge og optimere flowet omkring indflytninger pé
plejecentrene. Optimeringen er afgerende for at sikre, at kommunens korttidspladser pd Begildlund lebende har mulighed
for at tage imod de borgere, der udskrives fra hospitalet, da kommunen ellers skal betale mellem 2.240 og 6.720 kr. for
hver dag borgeren forbliver indlagt pa hospitalet.

Prisen for anskaffelse af Cura BI Bolig-Plads er 110.000 kr. Derudover er der en arlig udgift til drift og support pa 87.000
kr. Administrationen vurderer ikke, at udgifterne kan rummes inden for omradets nuvarende budget, hvorfor det
indstilles, at udgifterne finansieres af Sundheds- og Aldreudvalgets udviklingspulje.

Administrationen forventer, at der vil vere en besparelse pa tomgangsleje som folge af de handlinger, der settes i gang pa
baggrund af &ldreboliganalysen. Dette forventes dog ikke at kunne né at have en effekt i indevaerende budgetar.

Status pa Sundheds- og Aldreudvalgets udviklingspulje

Byradet besluttede den 4. april 2022 at dele drifts- og udviklingspuljen fra det tidligere Sundheds- og Omsorgsudvalg
ligeligt mellem Sundheds- og Aldreudvalget samt Arbejdsmarkeds-, Psykiatri- og Handicapudvalget.

For Sundheds- og Aldreudvalgets andel af puljen gaelder, at

e 540.000 kr. i arlige midler fortsat ikke er disponeret
¢ Derudover er der overfort 790.000 kr. til 2023 fra tidligere budgetar.

Budgetmzessige konsekvenser

Se sagsbeskrivelse.



Punkt 6: Andring af praksis pa hjelpemiddelomradet

27.69.52-G01-2-19
Beslutning

Anbefales.

Ses Philipsen deltog ikke i sagens behandling pga. afbud.

Behandlingsforleb
Sundheds- og Aldreudvalget 10. maj 2023

@Jkonomi- og Planudvalget 16. maj 2023

Byradet 22. maj 2023

Tidligere udvalgsbeslutninger

Indstilling

Direktoren for voksenomradet indstiller, at

¢ udvalget anbefaler, at byradet godkender den @ndrede praksis pa hjelpemiddelomradet, herunder at der
fremadrettet ikke anvendes ventelister, hvis sagsbehandlingsfristerne ikke kan overholdes. Hvis der opstér en
situation, hvor sagsbehandlingsfristen ikke kan overholdes, orienteres borgerne om, hvornar de kan forvente, at
deres ansggning behandles og afgeres.

Sagsfremstilling

Hjelpemiddelomradet i Ikast-Brande Kommune har indtil efteraret 2022 haft den praksis, at nar det ikke har veaeret muligt
at overholde sagsbehandlingsfristerne for tildeling af hjeelpemidler, er der lavet en prioritering af sagerne med afset i en
sundhedsfaglig vurdering. De ansggninger, der ikke blev vurderet til at vaere presserende i forhold til et sundhedsfagligt
perspektiv blev sat pé venteliste. Dette blev skrevet ud til de bererte borgere i den bekraftelse borgeren modtog pa, at
ansggningen var modtaget.

Henvendelse fra ankestyrelsen

Ankestyrelsen har pd baggrund af en henvendelse fra en borger i oktober 2017 bedt om redegerelse fra Ikast-Brande
Kommune om overholdelse af sagsbehandlingsfrister. I november 2017 er indsendt redegerelse fra Ikast-Brande
Kommune til Ankestyrelsen omkring den ovenstaende praksis.

I november 2022 kommer der svar retur fra Ankestyrelsen, hvor de vurderede, at Ikast-Brande Kommunes anvendelse af
venteliste forud for selve sagsbehandlingstiden i ansegningssager om hjelpemidler er i strid med retssikkerhedsloven §3,
stk. 2,1. Ikast-Brande Kommune blev bedt om indenfor 2 méneder at oplyse, hvad dette gav anledning til at foretage sig.



Ikast-Brande Kommune fremsendte den 22. november 2022 tilbagemelding til Ankestyrelsen om andret praksis.
Herunder at der fremadrettet ikke bliver anvendt ventelister, men at borgerne, hvis det ikke er muligt at overholde
sagsbehandlingsfriserne, vil blive orienteret om hvornar de kan forvente at hore fra Ikast-Brande Kommune om deres
konkrete ansggning.

Den @ndrede arbejdsgang skal ifelge Ankestyrelsen godkendes af Kommunalbestyrelsen.

Budgetmeassige konsekvenser

Ingen.



Punkt 7: Udviklingsplan for Sundheds- og Aldreafdelingen

29.00.00-P20-21-22
Beslutning

Droftet.

Ses Philipsen deltog ikke i sagens behandling pga. afbud.

Behandlingsforleb

Sundheds- og Aldreudvalget 10. maj 2023

Tidligere udvalgsbeslutninger

Indstilling

Direktaren for voksenomradet indstiller, at

¢ udvalget drofter de forste indtryk fra dialogmedet den 2. maj 2023.

Sagsfremstilling

Sundheds- og £ldreudvalget vedtog den 12. april 2023 en udviklingsplan for Sundheds- og ZFldreafdelingen.
Udviklingsplanen bestar af seks spor med tilherende malsatninger.

Prioritering og tidsplan
Den vedtagne udviklingsplan indeholder felgende 6 spor:

Spor 1: Rekruttering og fastholdelse

Spor 2: Naervarende ledelse

Spor 3: Kvalitet, kompetencer og dokumentation

Spor 4: Fremtidens boliger til aldre

Spor 5: Teknologi og digitalisering

Spor 6: Selvsteendige og meningsfulde liv - leengst muligt

Der er besluttet nedenstdende tidsplan i arbejdet:

25. januar 2023: Temadreftelse og hering i MED-Sundhed og ZAldre

24, februar 2023: Temadreftelse og hering i Aldreradet

8. marts 2023: Temadreftelse i Byradet

12. april 2023: Endelig godkendelse af udviklingsplanens spor og mal i Sundheds- og ZAldreudvalget

2. maj 2023. Dialogmede 2023 - Dialogbaseret aftalestyring Sundhed og ZAldre. Dialogmedet vil have fokus pé
udviklingsplanens indsatser.

e o o o o



Pa medet den 10. maj 2023 drefter udvalget de forste indtryk fra dialogmedet den 2. maj 2023. Udviklingsplanen sattes
pa til juni medet, med henblik pa at beslutte de naeste skridt i arbejdet.

Budgetmzessige konsekvenser

Ingen.



Punkt 8: Dreftelse af emner til Sundheds- og Aldreudvalgets mede med
/Fldreradet den 7. juni 2023

00.22.04-G01-4-22
Beslutning

Droftet.

Ses Philipsen deltog ikke i sagens behandling pga. afbud.

Behandlingsforleb

Sundheds- og ZAldreudvalget 10. maj 2023

Tidligere udvalgsbeslutninger

Indstilling

Direktoren for voksenomradet indstiller, at

¢ Sundheds- og Eldreudvalget drafter og beslutter, hvilke emner de gnsker at sette pa dagsordenen til det arlige
mede med Aldreradet.

Sagsfremstilling
Hvert ar atholdes et mgde mellem Sundheds- og Aldreudvalget og Aldreradet, hvor forskellige emner kan dreftes.

Zldreradet inviteres til at deltage i Sundheds- og ZAldreudvalgets meode den 7. juni 2023.

Aldrerédet har pa deres made den 28. april 2023 foresléet folgende emner til dreftelse:

o Velferdsteknologi og digitalisering, herunder vedtagelse af verdisat
¢ Sundheds- og Aldreudvalget inviteres til at deltage pa studiedagen til Haderslev Kommune med fokus pa
velfaerdsteknologi og digitalisering.

Sundheds- og Eldreudvalget opfordres til at drofte, hvilke andre emner de onsker pa dagsordenen.

Budgetmzessige konsekvenser

Ingen.



Punkt 9: Afrapportering demensstrategien 2019-2022

29.18.00-A00-57-18
Beslutning

Godkendt.

Ses Philipsen deltog ikke i sagens behandling pga. afbud.

Behandlingsforleb
Sundheds- og Aldreudvalget 10. maj 2023

Jkonomi og Planudvalget 16. maj 2023

Byradet 22. maj 2023

Tidligere udvalgsbeslutninger

Indstilling

Direktoren for voksenomradet indstiller, at

¢ udvalget drofter og godkender afrapporteringen for implementeringen af demensstrategien 2019-2022.

Sagsfremstilling

Byradet vedtog den 17. december 2018 ”Demensstrategi 2019-2022 — Sund hele vejen - et veerdigt liv med demens”. Der
bliver arligt lavet en afrapportering for arbejdet med implementering af demensstrategien.

Demensstrategien

Strategien praesenterer lkast-Brandes Kommunes indsatser i de kommende ar. Formalet med indsatserne er, at borgere
med en demenssygdom og péarerende skal opleve:

et godt hverdagsliv

at kunne leve livet med de begransninger en demenssygdom medferer
at mennesket bag sygdommen ses

meningsfuld beskaftigelse

at folge sig taget alvorligt og respekteret

Ikast-Brande Kommune er en demensvenlig Kommune, hvor ”Borgere med demens og deres parerende stottes i at opna
velbefindende og trivsel i deres liv” (citat fra demensstrategien).

Fagligt tages der udgangspunkt i en personcentreret omsorg. Organisationen skal pa alle niveauer taenke, beslutte og
handle med afset i det. Desuden skal ogsa borgere i Ikast-Brande Kommune, parerende og frivillige introduceres til den
personcentrerede tilgang. Demensstrategien skal sikre, at alle akterer forstir nedvendigheden af personcentreret omsorg,



saledes at mennesker med demens far dekket de grundleeggende behov for beskeeftigelse, trost, tilknytning, identitet,
inklusion og keerlighed med udgangspunkt i det levede liv. Demensstrategiens temaer er ogsa i trdd med den Nationale
Demenshandlingsplan 2025.

Afrapportering 2022

Denne afrapportering beskriver sarligt de indsatser, der er arbejdet med i 2022, men er ogsa en afrapportering pa den
samlede demensstrategi for 2019-2022. Af den vedlagte afrapporteringen fremgar det, at indsatserne fra demensstrategien
er implementeret. Byradet har den 30. januar 2023 godkendt den nye Demensstrategi "Mennesket forst - et veerdigt liv
med demens” 2023-2026, som er den tredje demensstrategi i Ikast-Brande Kommune. Den nye demensstrategi bygger
videre pé erfaringer og indsatser fra de to foregdende demensstrategier. Det betyder ogsa, at nogle emner viderefores fra
den tidligere strategi, da der fortsat er behov for sarlige indsatser, f.eks. er demensvenligt samfund fortsat et emne i den
nye strategi for 2023-2026.

Afrapporteringen er opbygget, sa der for hvert indsatsomrade er en kort indledende tekst og en status.

Indsatserne fra demensstrategien er:

¢ Personen kommer i forste rekke: Personcentreret omsorg er pa baggrund af de praksisnare kompetenceloft, der er
gennemfort 1 perioden 2017-2020, nu den faglige metode, som danner udgangspunkt for demensomsorgen i Ikast-
Brande Kommune. Metoden anvendes bade ift. borgere, parerende, elever og medarbejdere og er med til at sikre, at
det er det faglige og ikke personlige synsninger”, der er grundlag for tilgangen til det enkelte menneske. For ogsa
fremadrettet at sikre det hgje faglige niveau, kommer alle nye medarbejdere pé et kompetenceforlab i AMU regi.

* Forebyggelse og tidlig opsporing: Det er vigtigt, at opsporing og udredning for demens foregar sa tidligt som
muligt, s& borger og pararende kan fa den rette hjelp og stette. Tidlig opsporing foregér bl.a. via forebyggende
hjemmebesog, parerende kurser, den arlige demenskonference og samtaler med fagpersoner i Sundhed og Aldre.

o Stette og rddgivning: Stette og radgivning tager udgangspunkt i en personcentreret omsorg og foregar f.eks. via
péarerendekurser, parerende grupper, meningsfulde aktiviteter for mennesker med demens, som ogsé aflaster
parerende, forskellige arrangementer, hvor mennesker med demens og deres parerende kan deltage og mede andre
med samme udfordringer. Der bliver desuden lgbende interviewet mennesker med demens og deres parerende for at
fé input til, hvad der er vigtigt for at kunne yde den rette stotte.

¢ Bevagelse og aktiviteter: Kan vare med til at forbedre livskvaliteten for mennesker med demens. Der er forskellige
tilbud i de forskellige faser i demensforlgbet, herunder motionstilbud p& Harrild Hede, cykelhold, aktiviteter pa
Ruskjerholm, aktiviteter i daghjem og pa plejecentre.

¢ Demensvenlige samfund og boliger: Det er vigtigt, at mennesker med demens fortsat kan fele sig som en del af
samfundet og leve et godt hverdagsliv. Der er flere tiltag, der stotter op om dette, f.eks. er der etableret en
generationssti 1 Klovborg, som giver mulighed for at bevage sig trygt rundt i byen, vakke minder og stimulere
sanserne. Der er ogsa 29 borgere, der gor brug af tilbuddet om en GPS til fortsat at kunne bevage sig rundt pa egen
hand, pa trods af en demenssygdom og uden at vaere bange for at blive vaek. Udviklingskonsulenten for demens og
parerendekonsulenten radgiver borgere og parerende om demensvenlig indretning f.eks. ved indflytning pa
plejecenter og underviser ogsa frivillige om kommunikation og demens.

¢ Viden, verktejer og kompetencer: Det vedvarende fokus pa personcentreret omsorg som faglig metode foregar via
AMU forleb for alle nye medarbejdere. Forlebet afsluttes med en preve, som skal bestas. Endvidere bliver



forskellige faglige metoder anvendt i praksis (Borgerkonferencer, refleksion, trivselskar) samt det faglige sprog i
béde tale og dokumentation. Af gvrige indsatser kan fremheves forebyggelse af magtanvendelse. National
Videnscenter For Demens folges ift. ny viden, ABC-demens(E-learning om demens) og verktejskasse til at
gennemfore undervisning og radgivning.

Sammen om demens hele vejen: Ingen hverken mennesket med demens, parerende eller personale, skal std alene
med demensforlebet. Der vil ikke vare to forleb, der er ens og forlebene tilpasses den enkelte familie. Parerende
har ofte brug for at blive kontaktet uopfordret, da de ikke altid har overskud til og opmarksomhed p4, at de har
brug for hjelp og stette. Malet er, at Ikast-Brande Kommune kan varetage alle forlgb uanset kompleksitet. Der er pa
nuvarende tidspunkt ingen borgere, der er i et tilbud udenfor kommunen, hvilket i hgj grad kan tilskrives den
vedvarende indsats for at ege personalets kompetencer til at yde personcentreret omsorg.

Indsatser 1 2023

12023 er implementeringen af den nye demensstrategi 2023-2026 "Mennesket forst — et vaerdigt liv med demens”
opstartet. Emnerne i den nye strategi er:

e 6 o o o o o o

Sammen om demens — hele vejen

Péregrende

Aktiviteter

Demens og sanser

Demens og tegn pa uro

Palliation og den sidste tid

Faglighed — Mennesket kommer i forste reekke
Demensvenligt samfund

12023 vil der blive sat sarligt fokus pa:

Bilag

Kontinuitet og sammenhang i demensforlgb, herunder daghjemmets rolle ift. at understette det gode forleb.

Det demensvenlige samfund herunder mere synlighed ift. foreninger og virksomheder.

Psykofarmaka — deltagelse i Sundhedsstyrelsens implementering og leringsforleb om nedbringelse af antipsykotisk
medicin.

Opstart af arbejde med demens og sanser. Demenskonferencen den 26. april 2023 vil vere startskuddet til dette.
Demensvenlig indretning pa plejecentre. Alle plejecentre bliver gennemgaet ift. en mere demensvenlig indretning
bade ude og inde.

Opstarte arbejde om den sidste tid og demens pé baggrund af Sundhedsstyrelsens hdndbeger om Palliativ pleje,
omsorg og behandling.

Afrapportering af demensstrategien 2019-2022

Budgetmzessige konsekvenser

Ingen.

Bilag

Arsberetning 2022 demensstrategien



Punkt 10: Strategi for daghjem 2023-2026

29.18.00-A00-3-21
Beslutning

Taget til efterretning.

Ses Philipsen deltog ikke i sagens behandling pga. afbud.

Behandlingsforleb

Sundheds- og Aldreudvalget den 10. maj 2023

Tidligere udvalgsbeslutninger

Indstilling

Direktaren for voksenomradet indstiller, at

¢ udvalget tager orienteringen om strategien for daghjem til efterretning.

Sagsfremstilling

Kommuner skal jf. §84 1 Lov om social service, tilbyde aflesning eller aflastning til egtefaelle, eller andre neere pérerende,
der passer en person med nedsat fysisk eller psykisk funktionsevne.

Et af tilbuddene om aflastning i Ikast-Brande Kommune er Daghjem, hvor mélgruppen i serviceniveaubeskrivelsen er
defineret som:

Borgere, der pa grund af kompleks fysisk og / eller psykisk tilstand sammenholdt med den sociale situation har

Vanskelig ved at udfere sin egenomsorg

Sveert ved at overskue egen situation og strukturere degnet

Vanskeligt ved at tage vare pa sig selv

Behov for hjelp af personale for at kunne fungere i daghjemsregi

Borgere med komplekse behov, hvor @gtefelle / parerende har brug for aflastning.

Visitationen sker efter en faglig og individuel vurdering af Ikast-Brande Kommunes visitatorer. Der er indtil juni 2023
daghjem 4 steder i Kommunen (Bogildlund, Keermindeparken, Solbakken og Daghjem Brande pa Engparken). Som en del
af besparelser for 2023-2024 vil der fremadrettet vaere daghjem pa Begildlund og Engparken(Daghjem Brande).

Demensstrategi og daghjem

Et af temaerne i Ikast-Brande Kommunes Demensstrategi er ”Sammen om demens — hele vejen”, og en del af ”vejen” kan
veere et daghjemstilbud. For at saette et serligt fokus pa daghjemmenes rolle i demens forleb, blev der som en del af
arbejdet med implementering af demensstrategien nedsat en styregruppe, som skulle udarbejde en strategi med serligt



fokus pa daghjemmene. Den administrative styregruppe har udarbejdet strategien i samarbejde med ledere og
medarbejdere i daghjemmene.

Strategien geelder for perioden 2023-2026, som er samme periode som den nye demensstrategi "Mennesket forst — et
veerdigt liv med demens.

Vision og mission

Som udgangspunkt for strategien blev der formuleret en mission og vision for daghjemmene.

Vision - ”Daghjemmene vil gennem hgj faglighed, kvalitet og fleksibilitet skabe n@rvaer og trivsel for borgere og deres
parerende”

Mission - "Daghjemmene skaber trivsel og sammenhang i faellesskab med borgere og deres pararende”

6 temaer
Strategien er opbygget pa samme made som demensstrategien. Der er 6 temaer:

o Faglighed

Sammenhang pé tvers
Meningsfuld beskeftigelse
Fysiske rammer
Parerendesamarbejde
Organisering og ledelse

Implementering

Arbejdet med implementeringen af strategien er igangsat og daghjemmene skal bade arbejde lokalt og pa tvars af
daghjemmene ift. at implementere strategien. Der bliver bl.a. atholdt 1 arlig fagdag, hvor daghjemmene medes pé tvears.

Nogle af de indsatser der allerede er igangsat er:

o Personalet i daghjemmene deltager i borgerkonference og relationel koordineringsmeder omkring borgere, der
enten skal opstarte i daghjem eller fra daghjem til plejebolig.

¢ Daghjemmene har styrket samarbejdet med plejecentrene og er dermed traedesten til indflytning pa plejecenter.
Desuden er overgangen fra daghjem til plejecenter blevet mere fleksibel, séledes at borgerne kan fortsette med at
komme i daghjem indtil de er faldet til pa plejecentret.

e For at styrke kendskabet pa tvers af visitation, hjemmepleje, sygepleje og daghjem skal der atholdes en tvaerfaglig
workshop i 3. kvartal 2023.

¢ Der er igangsat provehandlinger om opstartsbesgg for at understette den gode opstart i daghjemmet

¢ Som en del af strategien er en af de emner, der skal arbejdes med organisering. I forbindelse med besparelserne i
2023 blev det besluttet at nedlukke 2 daghjem, hvorfor der ogsé er arbejdet med at sikre borgerne far en god
overgang til et nyt daghjem, herunder besgg for borger og parerende henholdsvis Begildlund og Daghjem Brande.
Det arbejde er daghjemmene snart i mal med.

¢ Der er ogsa taget fat pa at arbejde med at skabe mere hjemlighed i daghjemmene f.eks. ved at skabe smé
hyggeomréder i det store rum.

Styregruppen folger lobende op pa status for implementering af strategien og status vil ogsd vare en del af den arlige
afrapportering som Sundheds- og Aldreudvalget fir vedr. demensstrategien.



Bilag

o Strategi for daghjem 2023-2026
¢ Serviceniveaubeskrivelse for daghjem

Budgetmeassige konsekvenser

Ingen.

Bilag
Strategi for daghjem 2023-2026

serviceniveaubeskrivelse-daghjem



Punkt 11: Afrapportering — Risikobaserede tilsyn og reaktive tilsyn
Sundhed- og Aldre 2022

27.69.32-K08-1-21
Beslutning

Taget til efterretning.

Ses Philipsen deltog ikke i sagens behandling pga. afbud.

Behandlingsforleb

Sundheds- og ZAldreudvalget den 10. maj 2023

Tidligere udvalgsbeslutninger

Indstilling

Direkteren for voksenomradet indstiller, at

o udvalget tager afrapporteringen vedr. de risikobaserede tilsyn og reaktive tilsyn pa politikomrade Sundhed og £Aldre
til efterretning.

Sagsfremstilling
Denne sag er en érlig tilbagevendende sag.

Styrelsen for Patientsikkerhed skal, som en af sine hovedopgaver, fore Sundhedsfagligt tilsyn (risikobaserede tilsyn) med
bade offentligt og private behandlingssteder.

Tilsynene udvelges pa baggrund af lebende vurdering af, hvor der kan vere sterst risiko for patienternes sikkerhed. Det
sker blandt andet péd baggrund af proaktive risikoanalyser, klagesager, henvendelser fra borgere, fagpersoner og offentlige
myndigheder, samt ved at folge mediernes omtale af sundhedsfaglige problemstillinger. Desuden er der, som supplement
til sundhedsfaglige tilsyn, indfert Aldretilsyn, hvor plejecentre og korttidspladser kan fa besgg.

Planlagte og reaktive tilsyn

De sundhedsfaglige tilsyn og Aldretilsyn kan foregd, som bade planlagte og reaktive besgg. De planlagte besog, varsles
minimum 6 uger for tilsynet. De reaktive tilsyn kan forega bade med og uden varsel.

Reaktive tilsyn foretages f.eks. som opfelgning pa et planlagt tilsyn, hvor der er givet klassificeringer ’Sterre problemer
af betydning for patientsikkerheden”.

Reaktive tilsyn kan ogsé foretages pa baggrund af mistanke om overtraedelser eller mangler pa sundhedsomradet, der
indebaerer farer for patientsikkerheden.



Tilsynsbesogene tager udgangspunkt i generelle méalepunkter, som er specifikke for f.eks. plejecentre eller
hjemmesygepleje.

Selve tilsynet varer 3-4 timer. Der er en indledende samtale, hvorefter den tilsynsferende leeser materiale, observerer og
taler med beboere, medarbejdere og leder. Der afsluttes med en opsamling pé besgget. Efter besaget modtager enheden en
forelabig rapport med henstillinger og klassificering. Der er 4 klassificeringer (se nedenstaende). Herefter kan
besggsstedet give en tilbagemelding til tilsynet om faktuelle fejl i rapporten og indsende en handleplan for, hvordan der
folges op pé henstillingerne.

Kategorisering:
1. ”Ingen problemer af betydning for patientsikkerheden”. Her er ikke krav om handleplan.
2. ”Mindre problemer af betydning for patientsikkerheden”. Her vil Styrelsen eventuelt anmode om en handleplan.

3. ”Sterre problemer af betydning for patientsikkerheden”. Her far enheden et pdbud om at opfylde et eller flere krav. Der
folges op 1 form af indsendelse af dokumentation eller med et reaktivt tilsyn.

4. ”Kritisk problemer af betydning for patientsikkerheden”. Her har Styrelsen mulighed for at give et pabud om
midlertidigt at indstille virksomheden helt eller delvist indtil de patientsikkerhedsmaessige krav er opfyldt.

I Ikast-Brande Kommune er handleplanen et skema, hvor henstilling, indsats/handleplan, tidsplan, ansvarlig og evaluering
skal fremga. Det er aftaleholdernes ansvar, at der udarbejdes og folges op pa handleplanerne. Tilsynsrapporterne og
handleplanerne skal fremga pd Kommunens hjemmesider i en 3 érig periode.

Administrationen udarbejder en afrapportering til Sundheds og Aldreudvalget og Aldreradet om tilsynene for det
foregéende ar. I tilfeelde, hvor administrationen vurderer, at der er behov for serlig bevagenhed, vil handleplanerne blive
fulgt og kvalitetssikret af Administrationen.

Tilsyn 12022

Der har i 2022 veret gennemfort 5 tilsyn, heraf 4 reaktive tilsyn og 1 planlagt. Alle 4 tilsyn har veret sundhedsfaglige
tilsyn. Der har séledes ikke varet gennemfert ZAldretilsyn i Ikast-Brande Kommune i 2022.

Enhed Planlagt besog Reaktivt Vurdering
besag

Engparken 0 1 Mindre problemer af
betydning for
patientsikkerheden

Sygeplejen Nord 0 1 Sterre problemer af
betydning for
patientsikkerheden

Hjemmeplejen Nord 0 1 Sterre problemer af
betydning for
patientsikkerheden

Rehabiliteringscenter  1(ortopaedkirurgisk 1 Ortopadkirurgisk

og Akutteam patientforleb) (plejeomréadet) patientforleb - Mindre



problemer af betydning
for patientsikkerheden

Plejeomrédet - Ingen
problemer af betydning
for patientsikkerheden

Engparken

Tilsynet var et reaktivt tilsyn pa baggrund af en bekymringshenvendelse, som omhandlende bekymring for pleje- og
behandling til en borger pa Plejecenter Engparken.

Pa Baggrund af det Sundhedsfaglige tilsyn pa engparken vurderede Styrelsen for patientsikkerhed, at Plejecenter
Engparken sundhedsfagligt var velorganiseret med gode procedure og hej grad af systematik. Der var enkelte
forbedringspunkter, som blev afklaret under besgget og Engparken blev ikke bedt om at indsende en handleplan.

Hjemmeplejen Nord

Hjemmeplejen Nord havde i efteraret 2022 et reaktivt tilsyn pa baggrund af en bekymringshenvendelse omhandlende
mangelfuld sundhedsfaglig journalfering og opdatering heraf. Tilsynet resulterede i vurderingen ”Sterre problemer af
betydning for patientsikkerheden” samt et pabud om:

1. at sikre forsvarlig medicinhandtering, herunder implementering af en tilstreekkelig instruks herom, fra datoen fra
endelig afgorelse

2. at sikre, at der er gennemfort systematiske sygeplejefaglige vurderinger og opfelgning herpa for:
2.a. Ny visiterede patienter fra datoen for endelig afgerelse.
2.b. Samtlige patienter i aktuel behandling inden for 14 dage fra datoen for endelig afgerelse.

3. at sikre tilstreekkelig journalfering, herunder implementering af en tilstreekkelig instruks herfor, fra datoen for endelig
afgerelse.

Hjemmeplejen Nord har efter pabuddet i samarbejde med udviklingssygeplejerskerne udfra en handplan arbejdet med at
sikre opfyldelse af kravene. Hjemmeplejen Nord har i februar 2023 haft opfelgende tilsyn, hvor pabuddet blev ophaevet
og vurderingen var ” Mindre problemer af betydning for patientsikkerheden” samt at enheden fremstod sundhedsfagligt
velorganiseret med gode procedurer og hej grad af systematik.

Sygeplejen Nord

Sygeplejen Nord modtog et reaktivt besog pad baggrund af tilsynet i Hjemmeplejen Nord. Styrelsens vurdering pé
baggrund af tilsynet ”Sterre problemer af betydning for patientsikkerheden”, hvilket ogsa gav et pabud. Styrelsen lagde i
deres vurdering vaegt pa, at det i interview med ledelse og personalet fremgik, at det pa grund vakante stillinger og stort
vikarforbrug har veeret en udfordring at sikre, at den sundhedsfaglige journalfering var opdateret. De paviste mangler
vedrerte dokumentation og medicinhandtering samt implementering af instrukser herom. Styrelsen vurderede, at
manglerne har et storre omfang med konkret risiko for patientsikkerheden og vil kraeve mélrettet arbejde med systematisk
sygeplejefaglig journalfering og medicinh&ndtering, inden malepunkterne kan opfyldes.

Der blev som del af pabuddet stillet folgende krav:



1. Behandlingsstedet skal sikre, at den sundhedsfaglige dokumentation er overskuelig, systematisk og fores i én journal

2. Behandlingsstedet skal sikre, at det fremgar af journalen, at der foreligger den nedvendige sygeplejefaglige beskrivelse
af patienternes aktuelle og potentielle problemer

3. Behandlingsstedet skal sikre, at den nedvendige sygeplejefaglige beskrivelse af patienternes aktuelle og potentielle
problemer opdateres ved @ndringer i patientens tilstand

4. Behandlingsstedet skal sikre, at der fremgar en oversigt over patienternes sygdomme og funktionsnedsattelser og den
skal revideres ved andringer i patientens helbredstilstand

5. Behandlingsstedet skal sikre, at det fremgér, hvilke aftaler der er indgéet med de behandlende leeger om kontrol og
behandling af patienternes kroniske sygdomme og handicap

6. Behandlingsstedet skal sikre, at den sundhedsfaglige dokumentation indeholder beskrivelse, opfelgning og evaluering
af den pleje og behandling, som er iverksat hos patienten i forhold til aktuelle helbredsmassige problemer og sygdomme

7. Behandlingsstedet skal sikre, at personalet kender instruksen for medicinhdndtering, og at personalet folger denne

8. Behandlingsstedet skal sikre, at der ved en medicinordination, herunder dosisdispenseret medicin, fremgar praeparatets
aktuelle handelsnavn, dispenseringsform og styrke

9. Behandlingsstedet skal sikre, at der ved en medicinordination, herunder dosisdispenseret medicin, skal medicinlisten
fores systematisk og entydigt

10. Behandlingsstedet skal sikre, at den ordinerede medicin findes i patients medicinbeholdning

11. Behandlingsstedet skal sikre, at der er overensstemmelse mellem antallet af tabletter pd medicinlisten og antallet af
tabletter 1 doseringsesker/-poser

12. Behandlingsstedet skal sikre, at der er anbrudsdato pd medicinske salver, drdber og anden medicin med begranset
holdbarhed efter &bning

13. Behandlingsstedet skal sikre, at medicin er opbevaret forsvarligt og utilgengeligt for uvedkommende

14. Behandlingsstedet skal sikre, at aktuel medicin er opbevaret adskilt fra ikke-aktuel medicin

Sygeplejen Nord har efter pdbuddet i samarbejde med udviklingssygeplejerskerne udfra en handplan arbejdet med at sikre
opfyldelse af kravene. Styrelsens for Patientsikkerhed har den 21. marts varet pa opfelgende tilsyn hos Sygeplejen. Ved
det opfelgende tilsyn blev pabuddet fastholdt. Der var fra Tilsynet en anerkendelse af, at det er en opfattende proces og at
Sygeplejen Nord har afprevet og igangsat relevante tiltag, men det er ikke sléet igennem i praksis endnu. Handleplan for
Sygeplejen Nord er vedlagt som bilag.

Rehabiliteringscentret/kortidspladser

Der har i 2022 vaeret bade et planlagt og et reaktiv tilsyn pa Rehabiliteringscentret/Korttidspladserne.

Det planlagte tilsyn omhandlede ortopaedkirurgiske patientforleb. Styrelsen for patientsikkerhed konkluderede pa
baggrund af, af tilsynet at der var tale om mindre problemer af betydning for patientsikkerheden og at der kunne rettes op
pé manglerne ved at udarbejde og folge en handleplan ift. malepunktet ” Journalgennemgang af den sygeplejefaglige
vurdering af patientens aktuelle og potentielle problemer samt plan for pleje og behandling”.

Der blev givet folgende henstillinger:

1. Behandlingsstedet skal sikre, at de 12 sygeplejefaglige problemomréader er vurderet.



2. Behandlingsstedet skal sikre, at patientens aktuelle og potentielle problemer er identificeret.
3. Behandlingsstedet skal sikre, at der leegges planer for patientens aktuelle pleje og behandling.

4. Behandlingsstedet skal sikre, at planen for patientens pleje og behandling evalueres og opdateres.

Rehabiliteringscentret har efterfolgende udarbejdet handleplan, som er godkendt af Styrelsen og efterfolgende
implementeret.

Der reaktive tilsyn omhandlede plejeomrédet og var det andet opfelgende tilsyn pa baggrund af pdbuddet af 1. september
2021. Styrelsen for Patientsikkerhed vurderede ved tilsynet, at Rehabiliteringscentret havde arbejdet malrettet og
systematisk med den sundhedsfaglige journalfering og sygeplejefaglige vurderinger. Der blev ikke identificeret mangler
ved gennemgang af de tre journaler, som blev udvalgt ved tilsynet og tilsynet vurderede, at instruks for medicinhdndtering
var implementeret, og der blev ikke identificeret fejl i medicinhandteringen. Dette beted at der ikke skulle udarbejdes
handleplan pa baggrund af tilsynet og Rehabiliteringscentret modtog kategoriseringen “’Ingen problemer af betydning for
patientsikkerheden”, hvilket ikke er en kategorisering, der tildeles ret ofte. Der er derfor meget tydeligt, hvor mélrettet
Rehabiliteringscentret har arbejdet med at folge op pa det tidligere pabud.

Bilag

Handleplan fra Sygeplejen Nord
Budgetmeessige konsekvenser

Ingen.

Bilag

Handleplan tilsyn sygeplejen Nord



Punkt 12: Planleegning af sommerferien 2023 i Sundhed og Aldre

00.15.00-A00-51-22
Beslutning

Taget til efterretning.

Ses Philipsen deltog ikke i sagens behandling pga. afbud.

Behandlingsforleb

Sundheds- og Aldreudvalget den 10. maj 2023

Tidligere udvalgsbeslutninger

Indstilling

Direktaren for voksenomradet indstiller, at

¢ udvalget tager orienteringen om planlegningen af sommerferien i Sundhed og Zldre til efterretning
o Udvalget efter sommerferien fér en tilbagemelding pa, hvordan sommerferieperioden er forlgbet.

Sagsfremstilling

I sommeren 2022 oplevede Sundhed og ZAldre store udfordringer med at fA sommerferieplanerne til at h&nge sammen og
fa ansat tilstreekkeligt antal ferieaflgsere. Det lykkedes dog at komme godt igennem sommeren med en stor ekstra indsats
fra bdde medarbejdere og ledere. Der blev lavet et samlet stillingsopslag for hele Sundhed og ZAldre, som gav nye aflgsere
hen over hele sommerferien. Der blev skrevet ud til alle de borgere, som fik hjemmepleje og sygepleje om, at det hen over
sommeren kunne blive ngdvendigt at aflyse ikke akut hjelp, hvilket blev modtaget med stor forstéelse fra bade borgere og
parerende. Det blev heldigvis ikke nedvendigt at aflyse ret mange beseg. Der blev ogsé kontaktet tidligere ansatte, hvor
der var 7 som bed ind med hjalp. Efter sommerferien har der varet holdt mede med 4 sommerferieaflgsere for at fa
inspiration til, hvordan Sundhed og Zldre kan rekruttere flere aflasere og holde bedre fast i aflosere, bade som faste
sommerferieaflgsere, og som aflgsere hen over hele aret.

Planlagning af sommerferien 2023

En af erfaringerne fra sommeren 2022 var, at planleegningen skulle tidligere i gang ift. sommeren 2023. Derfor har
planleegning af sommeren og rekruttering af aflgsere vaeret et fast punkt pa ledermederne i Sundhed og Z£ldre siden
januar.

Der er pa baggrund af beslutninger pé ledermoderne igangsat indsatser pa tvers af hele Sundhed og Aldre samt indsatser
lokalt i de enkelte enheder.

Der er igangsat folgende indsatser:

e Der er lavet et feelles stillingsopslag som lgber i perioden 3. april til 15. juni. Det kan efterfelgende genopslas ved
behov hen over sommeren. Der kommer ogsa et opslag i lokalaviserne.



Der er lavet en plan for, hvordan det skal forega, hvis der bliver behov for at rekruttere flere aflgsere hen over
sommeren. Herunder hvem der er kontaktperson og hvordan introduktion og folgedage skal forega.

Der er en plan for, hvilke opgaver der skal lgses, hvis der ikke kan rekrutteres nok aflesere. I Hjemmeplejen og
Sygeplejen foregér det udfra en individuel vurdering og pé plejecentrene arbejder man udfra en red, gul, gron
prioritering.

Der bliver i lighed med sidste ar udarbejdet et brev til de borgere, der modtager hjemmepleje og sygepleje om,
hvordan der vil blive prioriteret, hvis der ikke kan rekrutteres nok aflgsere. Hvorvidt, der er behov for at udsende
brevet vurderes den 6. juni pé ledermede 1 Sundhed og Zldre. Bliver der behov for at udsende brevet, vil det bade
blive sendt ud via e-boks samt afleveret personligt af hjemmeplejen og sygeplejen, da erfaringerne fra sidste ar var,
at informationen som blev sendt via e-boks ikke blev adbnet af alle, samt at parerende ikke sa informationen.

Der er ivaerksat et samarbejde med kommunens informationsmedarbejder ift., hvilke platforme Sundhed og ZAldre
kan anvende til at komme bedre i kontakt med relevante sommerferieaflosere.

Der er planlagt introkursus for aflgsere, som varetages af SOSU skolen. Det kommer til at forega den 24. maj og
20. juni i tidsrummet k1. 16.30-20.30.

Der bliver ogsa planlagt individuel introduktion af ferieaflgserne alt efter erfaring og behov. Det kan vere f.eks.
folgedage og sidemandsoplaring.

Der vil ogsé blive forsagt at lave ruter i hjemmeplejen, hvor aflgsernes opgaver ikke omfatter personlig pleje, men i
stedet f.eks. rengering.

Der har i lighed med sidste ar ogsa veret kontakt til pensionerede medarbejdere. I ar har det desverre ikke
resulteret i erfarne aflosere.

Der vil altid veere et frafald i de ferieaflesere, som rekrutteres, derfor ansettes der, i ar, hvis muligt flere end der
umiddelbart er behov for.

Hjemmeplejen har lavet et informationsmateriale, som uddeles pa forskellige uddannelsesinstitutioner f.eks. SOSU
skolen, peedagog seminariet, gymnasiet. Der er ogsa lavet en film i samarbejde med jobcenteret, hvor en af lederne 1
hjemmeplejen forteller om der er behov for ferieaflasere. Filmen indeholder ogsa klip af medarbejdere.

En af lederne i Hjemmeplejen har informeret alle medarbejdere i jobcentret om jobmuligheder i hjemmeplejen.

Det forsagges at indga aftale med Fag og Arbejde (FOA) om frivilligt ekstraarbejde med henblik pa at understotte
daekning af vagter med kompetente og kendte medarbejdere.



¢ Evalueringen af sidste ars sommerferie problematiserede, at daghjemmene var lukket ned hvilket forarsagede ekstra
opgaver 1 hjemmeplejen, fordi borgerne i stedet var i hjemmet. Det er pd den baggrund besluttet, at daghjemmene
ikke er lukket i denne sommerferie.

¢ Sygeplejen reklamerer pa sygeplejeskolen om muligheden for at blive afleser i sygeplejen.

¢ Det forsgges at indgé aftale med Dansk Sygeplejerdd (DSR) om frivilligt ekstraarbejde i Sygeplejen med henblik pé
at understotte deekning af vagter med kompetente og kendte medarbejdere.

* Pé plejecentrene forsgger man at fa besat stillinger, der bliver ledige i september/oktober (pension), nu.

¢ Plejecentrene anvender som udgangspunkt ikke vikarbureauer laengere, hvilket betyder at ansatte derfra seger
afleserstillinger. Der er desuden implementeret Altiplan(App system til udbud af ledige vagter), saledes at vagter,
der bliver ledige, soges dekket af det faste personale/faste aflosere.

¢ Genoptrening har nedsat aktivitet grundet hospitalerne har nedsat aktivitet henover sommeren. Derfor afvikles mest
muligt ferie 28-31. Der har ikke veret anvendt vikarer de seneste ar.

e Visitationen har hen over sommeren fuld drift pa udskrivelser og flow pa korttidspladser. Derfor ansattes ekstra
hjeelp til depotet. Der er nedsat drift ift. ansegninger om ikke akut hjeelp og hjelpemidler.

Sundhedsfremme og Forebyggelses tilbud er lukket ned i juli.

Status

Pa nuverende tidspunkt er status for rekruttering af ferieafloserne, at plejecentrene er ved at have rekrutteret de
ferieaflasere, der er brug for, dog er Engparken ikke helt i mél endnu.

Hjemmeplejen og Sygeplejen er ikke i mél endnu, men der er en forventning om at ovenstdende indsatser sikrer, at
Sundhed og Aldre kommer i mal med rekrutteringen og ogsa har forberedt indsatser, der kan iveerksattes, hvis der opstar
frafald hen over sommeren. Desuden er der sat ekstra fokus pa den introduktion, som aflgserne fér, som forhabentligt vil
vaere med til at mindske frafaldet af aflesere undervejs.

Udvalget far efter sommerferien en orientering om, hvordan sommeren er forlgbet.

Budgetmeessige konsekvenser

Ingen.



Punkt 13: Status erantis

29.00.00-P20-2-21
Beslutning

Droftet.

Ses Philipsen deltog ikke i sagens behandling pga. afbud.

Behandlingsforleb

Sundheds- og Aldreudvalget 10. maj 2023

Tidligere udvalgsbeslutninger

Indstilling

Direktaren for voksenomradet indstiller, at

¢ udvalget drefter vidensopsamlingen og anbefalingerne vedr. “erantis”.

Sagsfremstilling

Ikast-Brande Kommune har i perioden 1. december 2021 til 31. december 2023 modtaget 8.772.273,00 kr. fra
ansggningspulje til faste teams i @ldreplejen.

For at understotte en kontinuerlig og systematisk forbedring af de seks igangsatte anbefalinger fra forste del af “erantis” er
det som en del af bevillingen planlagt, at PricewaterhouseCoopers
(PwC) to gange skal opsamle viden om “erantis” og give anbefalinger til det videre arbejde.

Som et led i vidensopsamlingen har PwC har interviewet ca. 160 medarbejdere, alle ledere fra Hjemmeplejen, Sygeplejen,
Genoptraening og Myndighed og Hjelpemidler samt 6 borgere. Der er gennemfort anden af tre trivselsmélinger blandt
medarbejdere i Hiemmeplejen og Sygeplejen. PwC har desuden observeret tveerfaglige meder, geoteam meder, smamader
og modtaget data pa kontinuitet, fraveer og ydelser.

Den indsamlede viden er praesenteret dels i et skriftligt notat og dels pa en leeringsdag den 18. april 2023 med deltagelse
af medarbejdere, ledere, referencegruppe og politikere.

P& leeringsdagen blev det af PwC blandt andet fremhavet, at Ikast-Brande Kommune med etablering af geoteams har tage
et meget stort og grundigt skridt i retning af det enskede mal om nye organiserings- og samarbejdsformer.

P& udvalgsmedet praesenteres hovedkonklusionerne og anbefalingerne fra vidensopsamlingen fra PwC. Ligeledes
praesenteres administrationens indledende tanker om erantis' videre drift.



Neste leeringsdag atholdes den 4. december 2023.
Budgetmzessige konsekvenser

Ingen.

Bilag
Slides leeringsdag.pdf

PwC_Frantis_Vidensopsamling_notat 200423.pdf



Punkt 14: Abne meddelelser

00.22.04-G01-15-22
Formanden

Magder og konferencer

Bestyrelsesmede 1 Frivilligcenteret den 17. april 2023

Statusmede om erantis, RemisenBrande den 18. april 2023

Indvielse af Socialkompas i Ikast-Brande den 25. april 2023

Demenskonference, RemisenBrande den 26. april 2023

Dialogbaseret aftalestyring, Frisenborgparken den 2. maj 2023

KL's Social- og Sundhedspolitiske Forum 11.-12. maj 2023

Afslutningsseminar Feelles Fremtid pa Tveers, Sportscenter Ikast den 15. maj 2023
Handicaprédet den 17. maj 2023

e 6 o o o o o o

Ovrige udvalgsmedlemmer

Direktor

Orientering om flytningen fra Dybdalsparken til Bagildlund

Der gives en orientering pa medet.

Orientering om faerdigbehandlede liggedage i 2023

Der gives en orientering pad medet.

Hering vedr. planleegning af sundhedsberedskab

Sundhedsstyrelsen har revideret sin vejledning om planlegning af sundhedsberedskab og sender den nu til hering.
Vejledningen er en opdateret udgave af Vejledning om planlagning af sundhedsberedskab fra 2017 og udger
Sundhedsstyrelsens radgivning i medfer af sundhedslovens §210, beredskabslovens §27 og bekendtgerelse nr. 971 af
28/06/2016 om planlegning af sundhedsberedskabet.

Vejledningsmaterialet er udarbejdet som et vaerktej til regioner og kommuner. Hensigten er at understotte og kvalitetssikre
sundhedsberedskabsplanlaegning i regioner og kommuner. Materialet beskriver séledes det forventede indhold af

myndighedernes sundhedsberedskabsplaner.

Ikast-Brande Kommune forholder sig til den indholdsmessige del men afgiver ikke heringssvar.

Orientering om kommende sager

Aktivitetsliste 2023 for Sundheds- og Aldreudvalget er vedlagt som bilag.

Bilag

Horingsliste Planlegning af sundhedsberedskab 2023.pdf



Heringsbrev Planleegning af sundhedsberedskab 2023.pdf

SAU aktivitetsliste 2023



Punkt 15: Lukket:

00.22.04-G01-16-22
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