REFERAT Sundheds- og Aldreudvalget d. 12-01-2016

Mededato Tirsdag d. 12. januar 2016 kl. 15:00

Medested Magadelokale 1, Administrationsbygningen i Nerager



Indholdsfortegnelse
Godkendelse af dagsorden.............ccecveeviiierieeeieieciie e

Okonomiopfelgning - Pleje og Omsorg og Sundhed - Ultimo november..............cocceevieriiienieniennnenn.

Disponeringsregnskab - Specialiseret voksenomrade...........
Fritvalgspris for hjemmepleje og trening for 2016..............

Projekt: FaRIles INASALS......cccuiiiiiieeiiecie ettt ettt ettt e ettt e et e e saeeetaeessseeesaeesnsaeanns.

Kvalitetsstandarder for SUndhedSplejen...........covviiiiiiiiiiiiiiece e,

Supplerende sundhedsaftaler..........cccceeveeiiiiiiniiinienens

Forsegsprojekt med levering af varmholdig mad til @ldrecentrene..........c.coeoveeveeniiiiiinienienieeeene,

Ny ledelsesstruktur i Center Pleje og Omsorg......................

10
13
16
19
22
27
33
35
37
40
42



Punkt 1: Godkendelse af dagsorden

00.01.00-A00-21-15



Godkendelse af dagsorden

Sundhedsudvalget
Sundhedsudvalget

RESUME

Sagen afggres i: Sundhedsudvalget

FORVALTNINGEN INDSTILLER:

at dagsordenen godkendes

BESLUTNING

Indstillingen blev godkendt.



Punkt 2: Okonomiopfelgning - Pleje og Omsorg og Sundhed - Ultimo
november

00.00.00-GO1-11-14
Bilag

ed838363-02b5-4250-8075-500b473ecd35

Okonomiopfelgning SU - ultimo november 2015 - SU 120116



Gkonomiopfelgning - Pleje og Omsorg og Sundhed - Ultimo november
Sundhedsudvalget

Sundhedsudvalget

RESUME

Sagen afggres i: Sundhedsudvalget

Pleje og Omsorg og Sundhed vurderes ultimo november méaned til at bruge for 333,3 mio. kr. Forbruget svarer
til 8,3 mio. kr. i merforbrug sammenholdt med det korrigerede budget inkl. overfarsler fra 2014.

Dog bemeerkes, at aktivitetsbestemt medfinansiering er indeholdt i det forventede merforbrug, hvilket er et
omrade der omfattet af midtvejsregulering. Fratreekkes dette forventes et merforbrug pa 5,2 mio. kr.

Sagsfremstilling

Hermed foreligger skonomiopfalgningen for Pleje og Omsorg og Sundhed ultimo november maned 2015.
@konomivurderingen er udarbejdet pa baggrund af forbruget for 30.11.2015 og kendte endringer. Der forventes pa
nuvaerende tidspunkt et samlet forventet forbrug pa 333,3 mio. kr. | forhold til korrigeret budget inkl. overfarsler fra
2014 giver det en forventet afvigelse pa 8,3 mio. kr. i merforbrug.

Sundhedsudvalg 3250 333,3 -8,3

Pleje og omsorg 188,8 197,1 -8,3
Sundhed 136,2 136,2 0,0
- = merforbrug

Pleje og Omsorg: Samlet set, star Pleje og Omsorg til at forventet merforbrug pa 8,3 mio. kr. i 2015. De vaesentligste
afvigelser pa denne sektor er pa aldrecentrene, sygeplejen, elever, lejetab og takstindtaegterne pa boformerne som
alle star til et merforbrug i forhold til det korrigerede budget inkl. overfarsler fra regnskab 2014. Omvendt ventes der
mindreforbrug pa aldreboligerne, hjaelpemidler, puljerne under ét og boformernes drift.

Det skal seerligt bemeerkes, at der for zeldrecentrene er udarbejdet en gkonomisk genopretningsplan, som ventes at
sikre budgetbalance i lgbet af 1-2 budgetar.

Sundhed: Samlet set, star Sundhed til at ga i balance i 2015. Pa denne sektor er den vaesentligste afvigelse pa den
kommunale medfinansiering, hvor der forventes et merforbrug pa 3,1 mio. kr. som er et omrade, der er omfattet af
midtvejsregulering. Det vil sige, at sundhedsomradet nar merforbruget fra medfinansieringsomradet treekkes fra,
reelt star til et mindreforbrug pa 3,1 mio. kr. Her er der blandt andet vurderet mindreforbrug pa sundhed og
forebyggelse, tandplejen og sundhedspuljerne 2014 og 2015.

For neermere specifikation og opfelgning pa handleplaner henvises til bilag.

GKONOMI

Ingen bevillingsmaessige eller gkonomiske konsekvenser.

FORVALTNINGEN INDSTILLER:

at gkonomivurderingen tages til efterretning.

BESLUTNING
Indstillingen blev godkendt.




Punkt 3: Disponeringsregnskab - Specialiseret voksenomrade

27.51.00-000-1-15
Bilag

Detaljeret opgerelse - Voksne 2015-12 A - SU 120116

7e2d0990-5615-4257-812£-1f40146b3725



Disponeringsregnskab - Specialiseret voksenomrade
Sundhedsudvalget

Sundhedsudvalget

RESUME

Sagen afggres i: Sundhedsudvalget

Det samlede forventede udgiftsniveau for 2015 pa det specialiserede voksenomrade for Center Familie og
Handicap (CFH) belaber sig til 94,0 mio. kr.

Det samlede forventede udgiftsniveau for 2015 pa det specialiserede voksenomrade for Center Pleje og
Omsorg (CPO) belgber sig til 14,0 mio. kr.

Sagsfremstilling

Hermed fremsendes orientering om det forventede regnskab pa det specialiserede voksenomrade for 2015. Dette
er det sidste disponeringsregnskab for 2015. Og endeligt resultat vil farst foreligge med aflaeggelsen af kommunens
regnskab i april 2016. Dog er resultat for december maned teet pa det endelig resultat.

GKONOMI

Rebild Kommunes gkonomiafdeling forudser falgende (pa baggrund af de forventede udgifter i disponeringen
for borgere i alderen 18-67 ar pa det specialiserede voksenomrade)

« at der vil blive brugt -0,983 mio. kr. mindre end forventet i budgettet for Center Familie og Handicap.

« at der vil blive brugt 4,4 mio. kr. mere end forventet i budgettet pa BPA - ordningen

Status for omradet udsatte voksne December 2015
Forventet
Regnska | Regnska | Regnska | Budget |udgifter fremlagt Disponering Budget-
Udgifter CFH b 2012 b 2013 b 2014 2015 sidste SU 11M12-2015 afvigelse
Statte | borgers hjem 258 33,2 36,3 37T 37.6 378 0.1
Botilbud 40,2 429 429 40,7 41.0 412 05
Dagtilbud 125 13,8 135 151 131 131 -2,0
Ledsagelse og kontaktpersar 0.9 1.3 1.3 0.6 14 14 0.8
Merudgifter 0,7 0.6 0,7 0.9 0.6 0,6 -0,3
| alt 80,1 9,7 94,7 95,0 93,7 94,0 1,0
Forventet
Regnska | Regnska | Regnska | Budget fudgifter fremlagt] Disponering Budget-
b 2012 b 2013 b 2014 2015 sidste SU 11M12-2015 afvigelse
BPA - Borgerstyret
Personlig Assistance 12,3 13,2 13,5 9.6 14.0 14,0 4.4
| alt 12,3 13,2 13,5 9,6 14,0 14,0 4,4

AEndringerne fra sidste gang kan forklares pa nedenstaende made.
Der er aendringer i eksisterende foranstaltninger pa 0,1 mio. kr.
Der er nye foranstaltninger til eksisterende borgere pa 0,1 mio. kr.
Nye foranstaltninger til nye borgere pa 0,2 mio. kr.

@gede refusionsindteegter pa -0,1 mio. kr.

Med Borgerstyret Personlig Assistance, BPA, kan borgeren selv ansaette personer, der kan give ham praktisk
og personlig hjeelp i dagligdagen. Ordningen indebeerer, at borgeren selv skal varetage



arbejdslederopgaverne. Borgeren kan dog veelge at fa anden part til at varetage selve arbejdsgiveropgaverne,
der bl.a. omhandler lgnadministrationen. Det er frit om borgeren veelger privat virksomhed, forening eller Rebild
Kommune.

@vrige forhold

Sagen pa 3,8 mio. kr., der kan henfares til en steevning fra Aalborg Kommune, er blevet afgjort ved byretten.
Her tabte Rebild Kommune. Sagen er anket til Landsretten, hvor der endnu ikke er fastlagt retsmader.

FORVALTNINGEN INDSTILLER:

at disponeringsregnskabet tages til efterretning.

BESLUTNING
Indstillingen blev godkendt.




Punkt 4: Fritvalgspris for hjemmepleje og traening for 2016

00.00.00-GO1-2-15
Bilag

c19136e8-1c73-48€9-9224-caa7df9103ff

73085d4£-66d7-4b3b-ade0-15949ea041dc



Fritvalgspris for hjemmepleje og traening for 2016
Sundhedsudvalget

Sundhedsudvalget

RESUME

Sagen afggres i: Sundhedsudvalget

Pa pleje- og omsorgsomradet samarbejder Rebild Kommune med en reekke private leverandgrer om at levere
den visiterede service til borgerne.

Det samme geaelder pa treeningsomradet.

Sundhedsudvalget skal i den sammenhaeng godkende de priser som bruges til afregningen af de private
leverandgarer.

Sagsfremstilling

Pa hjemmeplejeomradet samt ved genoptraening af borgere efter sygehusindlaeggelse, har borgerne frit valg af
godkendte leverandarer i Rebild Kommune. Hvis de private leverandgrer lever op til en raekke krav til faglighed,
personale og mere, vil den private leverandgr kunne godkendes til at levere ydelser til borgerne. Det enkelte firma
skal godkendes efter den sakaldte godkendelsesmodel, hvorefter den enkelte borger kan vaelge imellem Rebild
Kommune som leverandgr eller en godkendt privat leverander.

Den private leverandgr af hjemmepleje afregnes efter en timepris svarende til den pris det koster Rebild Kommune
at udferer en times hjemmehjaelp. Hvert ar beregnes en ny timepris pa baggrund af budgetterne for det kommende
ar, altsa ar 2016 i dette tilfeelde, og antallet af visiterede ydelser i det foregaende ar.

For private leverandgrer af treening, afregnes der ligeledes efter en timepris svarende til den pris det koster Rebild
Kommune at levere en times treening. | modsaetning til hjemmeplejen, beregnes taksten pa baggrund af de leverede
timers traening i det foregaende ar.

Priserne tager udgangspunkt i kommunens samlede omkostninger ved den kommunale levering af en given ydelse,
hvilket betyder at timeprisen blandt andet indeholder en andel af udgifterne til central administration, kaldet
overhead.

OKONOMI

Genoptreening

| forbindelse med regnskabsafleeggelsen genberegnes timepriserne baseret pa det faktiske forbrug pa
treenings-omradet. Hvis de genberegnede priser viser sig at veere hgjere end afregningsprisen, vil der blive
lavet en efterregulering til de private leverandgrer sa de kompenseres for differencen. Det er dog kun de
private leverandgrer af traening der i safald vil modtage en efterregulering, da denne regel er frafaldet pa
hjemmeplejeomradet. Hvis det omvendte er tilfeeldet, at den genberegnede timepris er lavere end
afregningsprisen, sa kan kommunen ikke opkraeve penge fra de private leverandgrer med tilbagevirkende
kraft.

Pa treeningsomradet er der sket et fald i afregningsprisen pa 12 kr. i timen sammenlignet med
afregningsprisen for 2015. Afregningsprisen pa traening i 2016 for de private leverandgrer er derfor beregnet il
417 kr. i timen.

Baggrunden for, at timeprisen for treening er faldet er at antallet af genoptreeningstimer er steget i 2015.

Afregnings-
Ar  pris
2015 429
2016 M7

Pa hjemmepleje- omradet er afregningsprisen faldet siden 2015.



En af de vaesentligste arsager hertil er, at der i 2015 har veeret flere visiterede timer end i sidste ars beregning.
Budgettet til 2eldrecentrene og de udekarende er ogsa steget, men stigningen i antallet af visiterede timer er
procentvis hgjere end budgetstigningen. Det resulterer i en lavere timepris. Timeprisen for personlig pleje i
hverdagstimerne er 412 kr., og timeprisen for personlig pleje i weekender, aften og nat (gvrig tid) er 533 kr.

Afregnings- Afregnings-

pris 2015 pris 2016
Fersonlig pleje - hverdagstimer  |420 412
Fersonlig pleje - svrig tid 540 533

FORVALTNINGEN INDSTILLER:

at afregningspriserne for treening og hjemmepleje godkendes for ar 2016.

BESLUTNING

Indstillingen blev godkendt.



Punkt 5: Projekt: Falles indsats

27.00.00-G01-20-15
Bilag

Projektmodel
Baseline december 2015

Revideret Kommissorium Felles indsats



Projekt: Faelles indsats
Sundhedsudvalget

Sundhedsudvalget

RESUME

Sagen afggres i: Sundhedsudvalget og Barne- og Ungdomsudvalget.

| foraret 2015 pabegyndte Center Familie og Handicap og Center Barn og Unge en undersggelse af det
tveerfaglige samarbejde i forhold til udsatte b@rn og unge i kommunen. Ligeledes har Bgrne- og
Ungdomsudvalget veeret pa studietur til Sverige og pa inspirationstur til Herning. Pa baggrund af den
indsamlede viden internt og eksternt har Center Sundhed, Center Familie og Handicap samt Center Barn og
Unge indgaet et samarbejde for at styrke det tvaerfaglige samarbejde og den tidlige indsats over for udsatte
bgrn og unge i kommunen. Projektet hedder Feelles indsats og vil som projekt streekke sig frem til december
2017.

Sagsfremstilling

Med afsaet i politikker, en organisatorisk efterspargsel fra de ansatte om et styrket tvaerfagligt samarbejde og en
ledelsesmaessig malsaetning @nsker Center Sundhed, Center Familie og Handicap samt Center Bgrn og Unge at
skabe en samlet indsats, der for alvor udnytter potentialet i en helhedsorienteret indsats pa tvaers af centrene og som
i langt hgjere udstraekning udnytter potentialet i maden vores fagfolk taenker og udnytter deres ressourcer pa. Det
kreever at alle ansatte i Rebild Kommune, der arbejder med bgrn og unge i aldersgruppen 0-16 ar og som derfor har
et ansvar for at seette tidligt ind med en tvaerfaglig indsats; felger op pa, reagerer hurtigt og hele tiden handler sa en
positiv udvikling sikres hos barnet og den unge. For at dette kan lykkes kraever det, at der bliver skabt et feelles
mindset, nogle rammer og en organisatorisk tilgang pa barne- og ungeomradet, som understatter det tvaerfaglige
samarbejde og den tidlige indsats til gavn for bgrn og foraeldre i Rebild Kommune. Det handler om en feelles
forpligtelse, feelles indsats og et faelles ansvar! Projektet vil dermed have fokus pa, at vi gennem et tveergaende
udviklingsprojekt far skabt den ngdvendige forandring, for bedre at kunne understatte det tveerfaglige samarbejde og
den tidlige indsats mellem skoler, dagtilbud, det sociale omrade og sundhedsomradet, sa der skabes et bedre
barneliv for alle i kommunen. Projektets revideret kommissorium og projektmodel er vedlagt sagen.

Visionen for projektet bygger pa de vedtagne politikker pa 0—16-arsomradet. Visionen er at skabe en organisation
der giver de optimale rammer for at arbejde med helhederne i “Det gode bgrneliv’, sa bade barn, foraeldre og
medarbejdere oplever, at vi gennem et tveerfagligt samarbejde skaber de optimale rammer for bgrnenes udvikling.

Formalet med projektet er at skabe et feelles mindset, nogle rammer og en organisatorisk tilgang pa berne- og
ungeomradet, som understatter det tveerfaglige samarbejde og den tidlige indsats til gavn for bgrn og foreeldre i
Rebild Kommune.

Projektets malgruppe er alle ansatte, der arbejder med barn og unge i aldersgruppen 0-16 ar og som derfor har et
ansvar for at saette tidligt ind med en tveerfaglig indsats over for de barn og unge, der har behov for det, sa vi
sammen kan sikre deres fortsatte positive udvikling.

| projekt Feelles indsats er der pa baggrund af ovenstaende elementer opstillede tre mal, som der i hele
projektperioden vil blive arbejdet med. Det primaere mal i projektet er:

Mal: Kompetencer, kendskab og kultur: Vi har en feelles forstaelse af opgaven og ved at det er et feelles ansvar.
Vi er fagligt klsedt pa til at identificere barnene og familierne, reagere hurtigt og seette ind med den indsats der er
behov for.

For at sikre at ovenstaende mal kan efterleves er det vigtigt at den organisatoriske ramme understgtter malet. Pa
baggrund heraf er nedenstaende to mal udarbejdet:



Mal: Organisation: Vi har en organisationsstruktur, der understatter det tvaerfaglige samarbejde.

Mal: Tilbud og indsatser: Vi har de tilbud, ydelser og foranstaltninger pa hylden som bgrnene og familierne har
behov for — og alle medarbejdere kender til dem og ved hvordan de kan bruges og af hvem.

For yderligere uddybning af malene, henvises der til kommissoriet eller projektmodellen.

For at sikre fremdriften i projektet er der pa baggrund af visionen, formalet og malene opstillede nogle resultatmal.
Resultatmalene raekker frem til december 2017; Vi griber mindst muligt ind med starst effekt! Vi fglger, reagerer
hurtigt og handler hele tiden sa vi sikrer at barnet/den unge udvikler sig i en positiv retning:

o Vikan se det ved at kurven for underretninger flytter sig sa der kommer flere underretninger pa
smabgrnsomradet.

o Vikan se det ved at vi far flere forebyggende sager og faerre anbringende sager.

o Vikan se det ved at den samlede indsats fra 0-9 ar stiger og at der afledt heraf sker et fald i indsatser fra 10-
16 ar.

For at male pa resultatmalene er der udarbejdet en baseline. Baselinen har til formal at fremstille en status over
hvordan tallene tilknyttet resultatmalene er pa nuveerende tidspunkt. De fleste af baselinens tal er trukket fra
myndighedsomradet. Udvalget vil Isbende blive praesenteret for en opdateret baseline hvoraf nagletallenes
bevaegelse fremgar. Baselinen tager primaert udgangspunkt i regnskabstal fra 2014 idet regnskab 2015 farst ggres
op i januar. Udvalget praesenteres for en revideret baseline med 2015 tal i et udvalgsmade i marts 2016. Baselinen
er vedlagt sagen.

Idet projekt Feelles indsats blandt andet handler om mindset, tveerfagligt samarbejde og tidlig indsats vil der altid
veere grobund for udvikling. Derfor er der i forlaengelse af resultatmalene opstillede nogle succeskriterier for
projektet. Succeskriterierne er udformet ud fra et anske om at vi ved projektets afslutning heefter os ved bestemte
parametre. Succeskriterierne er udarbejdet af styre- og felgegruppen (ledere) og fremgar i kommissoriet.

Kommissoriet og baselinen har veeret udarbejdet i samarbejde med fglgegruppen (ledere). Repraesentanter i
felgegruppen fremgar af kommissoriet.

GKONOMI

| budgetforhandlingerne 2016 blev der afsat 1 mio.kr. i henholdsvis 2016 og 2017 til projekt Fzelles indsats
med fokus pa de 0-5 arige. Midlerne er pa nuveerende tidspunkt endnu ikke fordelt.

FORVALTNINGEN INDSTILLER:

at  det revideret kommissorie for projekt Fzelles indsats godkendes

at  resultatmal og baselinen for projekt Faelles indsats godkendes

BESLUTNING
Indstillingerne blev godkendt.




Punkt 6: Kvalitetsstandarder for Sundhedsplejen

29.12.00-A26-2-15
Bilag

Kvalitetsstandarder for Sundhedsplejen - til politisk behandling - SU 120116

Ydelseskatalog - Sundhedsplejen - til politisk godkendelse - SU 120116



Kvalitetsstandarder for Sundhedsplejen
Sundhedsudvalget

Sundhedsudvalget

RESUME

Sagen afggres i: Byradet

Sundhedsplejen har udarbejdet et nyt administrationsgrundlag, hvor arbejdsgange og procedurer er blevet
gennemarbejdet og optimeret. Pa baggrund af gennemarbejdningen er der udarbejdet nye kvalitetsstandarder
og nyt ydelseskatalog som fremlaegges til godkendelse.

Sagsfremstilling

Gennem en leengerevarende proces har Sundhedsplejen afdaekket, hvordan ydelsessammensaetningen kan justeres
til at give det bedst mulige tilbud for borgerne indenfor den nuveerende gkonomiske ramme.

Pa baggrund af faglige vurderinger foreslas det at udvide tidsforbruget pa nogle ydelser, mens andre ydelser
bortfalder. Fokus ligger seerligt pa en forggelse af tidsforbruget tidligt efter fadslen.

De veaesentligste aendringer er

« Tilfgjelse af barselsbesg@g pa 75 minutter indenfor de farste 5 dage for alle familier, der er udskrevet indenfor
de farste 72 timer efter fadslen. Barselsbesgg blev reelt indfert i 2014 pa baggrund af en anbefaling fra
Sundhedsstyrelsen, og fremgar nu af kvalitetsstandard og ydelseskatalog

o Etableringsbesggets varighed @ges fra 75 til 90 minutter. Tidligere skulle etableringsbesgget afholdes senest
7 dage efter fadslen for alle familier. Dette er fortsat tilfaeldet for familier, der ikke modtager barselsbes@g.
Men for familier, der modtager barselsbesgg, skal etableringsbesaget nu afholdes senest 14 dage efter
fadslen

o 8-10 maneders besag andres fra 40 til 60 minutter. 8-10 maneders besgget det sidste besag i et forlgb uden
komplikationer hos spaed- og smabgrnssundhedsplejen.

« Aben konsultation for spaed- og smabarn nedleegges, da tilbuddet ikke bliver brugt i neevnevaerdigt omfang.

o | Skolesundhedsplejen bruges der mere tid pa supervision, foraeldremader og opfalgning pa screeninger i 6.
klasse, mens der anvendes mindre tid til interne mgder.

GKONOMI

AEndringerne giver et marginalt @get tidsforbrug til Sundhedsplejens samlede ydelser i forhold til det tidligere
ydelseskatalog. £Endringerne kan holdes indenfor den nuveerende ramme pa grund af et fald i antallet af barn
og familier i malgruppen.

De midler, der blev tilfgrt i 2012 til God familiestart, anvendes fortsat separat til denne indsats samt projektet
Sund Start, og indgar saledes ikke i budgettet til de ydelser, der aendres i tidsforbrug.

Familier med seerlige behov far i gjeblikket tildelt behovsydelser efter en individuel vurdering af den enkelte
sundhedsplejerske. |1 2016 vil der blive udarbejdet klare kriterier for, hvornar en familie kan fa behovsydelser
med henblik pa at styre udgifterne til sadanne ydelser.

FORVALTNINGEN INDSTILLER:

at Sundhedsudvalget overfor @dkonomiudvalget og Byradet anbefaler, at kvalitetsstandarder og ydelseskatalog
godkendes.

BESLUTNING
Indstillingen blev godkendt.







Punkt 7: Supplerende sundhedsaftaler

29.30.08-P22-1-14
Bilag

Rebild Kommune sundhedsaftale - SU 120116

Bilag 1 - SU 120116



Supplerende sundhedsaftaler
Sundhedsudvalget

Sundhedsudvalget

RESUME
Sagen afggres i: Sundhedsudvalget

Sundhedsaftalen mellem de nordjyske kommuner og regionen indeholder en politisk, en administrativ og en
tveersektoriel grundaftale som gaelder i alle kommuner. Disse aftaler er behandlet og godkendt af
Sundhedsudvalget og Byradet. | forbindelse med indgaelse af sundhedsaftale mellem de nordjyske kommuner
og regionen for perioden 2015 til 2017, er det muligt for den enkelte kommune at indga supplerende
sundhedsaftale med regionen. En supplerende sundhedsaftale indeholder seerlige aftaler mellem den enkelte
kommune og regionen. Rebild Kommune har valgt at benytte sig af muligheden for at indga en supplerende
sundhedsaftale. Sundhedsudvalget har fremsendt @nsker til supplerende sundhedsaftale til Region Nordjylland.
Der foreligger nu udkast til supplerende sundhedsaftale til Sundhedsudvalgets godkendelse.

Sagsfremstilling

Sundhedsudvalget har besluttet at indga en supplerende sundhedsaftale alene mellem Rebild Kommune og Region
Nordjylland, som supplement til sundhedsaftalen. Region Nordjylland har imadekommet de fremsendte @nsker til
supplerende sundhedsaftale.

Supplerende sundhedsaftale bestar overordnet af tre kategorier:

o Projekter, der videreferes fra den gamle supplerende aftale (bilateral sundhedsaftale):

o Sygdomsspecifik Sundhedsaftale for henholdsvis muskelskelet og osteoporose. Aftaler, der beskriver
forlgb, rollefordeling og ansvar i forhold il forlgb inden for diagnosegruppen.

o Aftale om infektionshygiejne Nordjylland. Det betyder, at alle medarbejdere i kommunen har adgang til
infektionshygiejnisk radgivning fra infektionssygeplejerske i regionen.

« Forskellige satspuljeaftaler, som kommunen Igbende har indgaet med regionen:

o Projekt Nordlet - et samarbejde med Videnscenter for bgrn og unge med overvaegt. Der udarbejdes
feelles tvaerfaglig og tvaersektoriel indsats for de 8-12 arige sveert overvaegtige barn.

o Projekt "Kom godt i gang” - et samarbejde med Aalborg Universitetssygehus. Projektet har fokus pa en
tidlig indsats for udsatte gravide.

o Projekt tveerfagligt udgaende team for barn og unge - et samarbejde med psykiatrien i Nordjylland.
Projektet skal sikre, at indsatsen for bgrn og unge med sveer psykisk sygdom sker med mindst mulig
indgriben i et sammenhangende forlgb mellem sektorerne og sa vidt muligt i naermiljget.

e To nye indsatser:

o Udskrivnings- og forlgbskoordination - Aftale om lokale pa Aalborg Universitetssygehus. Det betyder, at
kommunens forlgbskoordinator har en kontorplads pa sygehuset to dage om ugen. Dermed understattes
dels bedre forlgbskoordinering for sarbare og/eller aeldre borgere, dels opsporing af ikke kendte



borgere, der er indlagte. Forlgbskoordinering og den gode udskrivelse forebygger genindlaeggelser.

o Aftale om familiekurser. Det betyder, at kommunen har en aftale om hvor meget og hvordan
jordemoderveesenet skal bidrage til sundhedsplejens tilbud om familieuddannelse, henholdsvis
indsatsen God Familie Start og Sund familiestart. Familierne far dermed et samlet tilbud.

Den supplerende sundhedsaftale er formelt geeldende fra vedtagelse i Sundhedsudvalget og til 2018. Aftalen er
politisk behandlet og godkendt i regionen i november 2015.
Alle delene i den supplerende sundhedsaftale er implementeret i kommunen.

OKONOMI

Er udmegntet

FORVALTNINGEN INDSTILLER:

at udkast til supplerende sundhedsaftale godkendes.

BESLUTNING

Indstillingen blev godkendt.



Punkt 8: Forsegsprojekt med levering af varmholdig mad til ldrecentrene
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Oprindelig sagsfremstilling - Forsegsprojekt med levering af varmholdig mad til &ldrecentrene - SU 120116

Alternativt forslag - forsagsprojekt med levering af varmholdig mad til @ldrecentrene - SU 120116



Forsogsprojekt med levering af varmholdig mad til eldrecentrene
Sundhedsudvalget

Sundhedsudvalget

RESUME

Sagen afggres i: Byradet

Byradet vedtog den 8. oktober 2015 en budgetaftale for 2016-19. Af budgetaftalen fremgar bl.a. at der, med
henblik pa at gge kvaliteten af maden pa eeldrecentrene, skal gennemfares et forsag, hvor der fra medio 2016
til 31. december 2017 dagligt skal keres ud med frisklavet, varmholdig mad til aldrecentrene. Til forsgget er
der afsat 1,5 mio. kr. i 2016 og 1,5 mio. kr. 2017.

Sundhedsudvalget og @konomiudvalget blev i december 2015 praesenteret for forvaltningens forslag til
gennemfarelse af projektet. Dette forslag kraevede en ekstra bevilling pa 3,2 mio kr. i 2016. @konomiudvalget
besluttede den 9. december 2015, at sagen sendes tilbage til Sundhedsudvalget med @nske om yderligere
belysning af projektet.

Forvaltningen har, pa baggrund af @konomiudvalgets tilkendegivelser, undersagt yderligere muligheder for
gennemfgrelse af projektet, og har beskrevet to alternative forslag til den nye madproduktionsform.
Forvaltningen indstiller, at Sundhedsudvalget drafter relevante handlemuligheder.

Den oprindelige sagsfremstilling er vedlagt som bilag.

Sagsfremstilling

Henvendelse til andre kommuner

Forvaltningen har rettet henvendelse til de andre nordjyske kommuner, med henblik pa at undersgge om der evt. kan
hentes inspiration fra dem til levering af varmholdig mad. Hjgrring og Brgnderslev kommuner producerer varm mad i
et centralt kakken, og leverer dagligt den varme mad ud til brugerne. Denne produktionsform er mulig hos de to
kommuner, fordi de har investeret i de ngdvendige kakkenfaciliteter. De resterende kommuner har ikke et
produktionskgkken, der er indrettet saledes der kan leveres varmholdig mad ud af huset.

Herudover har forvaltningen undersggt om det er muligt, at samarbejde med de omkringliggende kommuner, evt.
Mariagerfjord, Vesthimmerland eller Aalborg Kommune om fysiske rammer til madproduktion. Det er ikke fundet
muligt at indga et sadan samarbejde, da ingen af kommunerne har kgkkenfaciliteter eller plads til, at det vil kunne
lade sig g@re. Pa samme vis er der rettet henvendelse til kakkenet pa radhuset i Stavring, med henblik pa at
undersgge om de evt. vil kunne producere en del af maden hos dem. Dette er heller ikke fundet muligt, da dette
kakken hverken har plads eller kgkkenfaciliteter til at producere mere end den de i dag leverer til radhusene i
Stevring, Terndrup og Ngrager.

Madproduktion pa fire seldrecentre

I den oprindelige sagsfremstilling blev det foreslaet, at den varme mad i ombygningsperioden produceres pa fire
eldrecentre. Forudsaetningen for forslaget var, at der kunne fas en szerlig dispensation fra Fgdevarestyrelsen.
Denne dispensation af Fgdevarestyrelsen vurderer forvaltningen kun realistisk i en kort periode, og forvaltningen
mener derfor ikke at Fgdevarestyrelsen vil godkende produktion af maden pa de fire seldrecentre over en toarig
periode. Det er dermed ikke en mulighed, at producere den varme mad pa de fire seldrecentre.

Pa baggrund af ovenstaende har forvaltningen arbejdet vider med 2 alternative forslag til gennemfarsel af
fors@gsprojektet.

Alternativ 1: Forsegsprojekt med levering af varmholdig mad til ldrecentrene



| budgetaftalen for 2016-19 fremgar det, at forseg med levering af varmholdig mad til aeldrecentrene har til formal at
@ge kvaliteten af maden. Forvaltningens oprindelige forslag til forsggsprojektets gennemfarsel, har saledes s@gt at
tilgodese at veere; muligt at gennemfare i produktionskgkkenet, kunne godkendes at Fadevarestyrelsen, og ikke
mindst veere en forggelse af kvaliteten af maden til beboerne pa seldrecentrene.

Forvaltningen har udarbejdet et alternativt forslag til gennemfarelse af projektet, hvor der primeert er set pa, hvordan
den nye produktionsform kan muliggeres i produktionskakkenet og hvad der kan godkendes af Fgdevarestyrelsen.
En foragelse af madens kvalitet har saledes haft et sekundeert sigte.

Alternativ 1 indebaerer at der, som alternativ til ombygning af kekkenet, vil kunne lejes to pavilloner til opbevaring af
33 varmekasser. Leje og opsaetning af de to pavilloner vil pa to ar give en samlet udgift pa 200.000 kr. (Se en
uddybning af denne udgift i bilag). Alternativ 1 indebaerer desuden at personalet arbejder i 2-holds skifte.

| stedet for ombygning af kakkenet for at skabe plads til madproduktion, opbevaring af maden og renggring, kan
kakkenpersonalet deles i to hold, som arbejder pa forskellige tidspunkter. | det oprindelige forslag med ombygning
af kakkenet var udgangspunktet, at personalet pa samme tid skulle kunne producere flere typer mad og rengare
urene madcontainere under korrekte forhold. Ved dette forslag er det ikke muligt for personalet at gare alt dette pa
samme tid. For at minimere udfordringer i forbindelse med hygiejnemaessige krav, hvor der ikke méa veere risiko for
krydssmitte, er det ngdvendigt at dele kakkenpersonalet op i to hold, et daghold og et aftenhold. Aftenholdet
forbereder maden og tager opvasken, og dagholdet tilbereder maden feerdig og pakker den. Herved vil det veere
muligt at undga krydssmitte, idet de forskellige arbejdsopgaver holdes hver for sig. Denne lgsning vil kraeve
anseettelse af mere personale, samt yderligere udgifter til aften-, weekend- og helligdagstilleeg. Herudover kan det
blive ngdvendigt, at bruge eksterne vikarer, ved sygdom, ferie mv.

Lesningen vil kreeve en godkendelse af Fadevarestyrelsen.

2-holds skifte vil indebzere, at der ikke opnas en optimal udnyttelse af personaleressourcerne, og at en forggelse af
madens kvalitet ikke bliver mulig. Ved opdeling af produktionen i to hold, vil madproduktionen blive opdelt, saledes
der startes pa at tilberede noget mad om aftenen, som herefter kgles ned og feerdigtilberedes dagen efter. Derved
vil maden ikke altid veere frisklavet, nar den leveres til eldrecentrene. Dertil kommer, at alternativ 1 ikke forgger
madens kvalitet ved at blive lavet fra bunden. Idet der ikke etableres et grovkakken, vil man skulle fortszette
produktion med fx. feerdiglavede saucer baseret pa pulver. Endvidere indgar udskiftning af ovne ikke i alternativ 1,
hvilket ville have muliggjort mere mart kad.

Serviceniveau i forsggsperioden

| dag serverer fem ud af kommunens ti eeldrecentre varm mad til frokost, og fem aeldrecentre serverer varm mad til
aften.

Det gor sig ved alternativ 1 geeldende, at alle aeldrecentre skal have leveret den varme mad enten til frokost eller til
aften. Det betyder at det enkelte aeldrecenter ikke selv kan bestemme, hvornar pa dagen de gerne vil have den
varme mad. Hvis der skal produceres og leveres varm mad, bade til frokost og til aften, vil det kraeve at der arbejdes
i fire hold, hvilket der ikke plads til i produktionskakkenet. Det er derfor ngdvendigt, at alle seldrecentre far leveret
den varme mad pa samme tidspunkt. Det vil koste 200.000 kr. mere om aret, at servere den varme mad til aften i
stedet for til frokost.

Behov for mere personale

Udover det personale der er i kakkenet i dag, er der behov for ansaettelse af falgende personale:

Kgkkenassistent 60 timer om ugen

Opvasker/renggring 20 timer om ugen

o Chauffer 30 timer om ugen

Elev EGU-vilkar



Herudover vil det vaere ngdvendigt med flere timer i weekenderne og pa helligdage, hvorfor der vil veere yderligere
udgifter til tilleeg pa disse dage.

Alternativ 2: Investering i produktionskgkkenet og forsegsordning med madproduktion pa et enkelt
&ldrecenter

Pa baggrund af de politiske draftelser har forvaltningen har udarbejdet et alternativ 2 forslag, hvor der i stedet for
levering af frisklavet, varmholdig mad til alle eeldrecentrene, investeres i produktionskekkenet til fortsat levering af
keale/vakuum mad, og forsgg med udlicitering af madproduktion til et enkelt eeldrecenter.

Kakkenets maskinpark er i dag af eldre dato og slidt ned, og der er derfor ofte behov for hurtige reparationer. Med
en investering i produktionskekkenet, i form af indkab af nye ovne, etablering af et grovkgkken og indkgb af en
pakkemaskine, vil man kunne gge kvaliteten af den kale/vakuum mad der leveres til seldrecentrene i dag.

Ved udskiftning af nuvaerende ovne til moderne ovne vil man kunne spare 15-18 pct. pa mindre svind af kadstykker.
Moderne ovne kan programmeres til at stege over nat og derved kan kgkkenpersonalet mgde ind til kad der er klar
til videre handtering. Der vil opnas en mere ensartet produktion, og derved et mere ensartet produkt til borgerne med
den samme kvalitet hver gang. Der vil ligeledes blive frigivet mere tid til tilberedning af tilbehgr mm.

Pakning af maden er i dag meget tidskreevende, da det hele foregar manuelt. Ved udskiftning til en automatisk
pakkemaskine vil keakkenpersonalet kunne pakke det samme pa den halve tid, og hermed frigive tid il
ravareforarbejdning og madproduktion. Ved at etablere et grovkgkken, vil kgkkenpersonalet kunne producere flere
madvarer fra bunden, hvilket vil give en gget kvalitet. Investeringen i kakkenet vil veere en engangsudgift pa 1,3 mio.
kr.

Sidelgbende med en investering i produktionskgkkenet, indeholder forslaget et forsag med udlicitering af
madproduktion pa et enkelt seldrecentre. Baelum Aldrecenter har i dag de bedste kakkenfaciliteter, og vil derfor
veere det billigste aeldrecenter at gennemfgre forsaget pa. Ved at servere kold mad til frokost og varm mad til aften
vil det give en arlig udgift pa 0,4 mio. kr.

GKONOMI

Alternativ 1: Forsegsprojekt med levering af varmholdig mad til ldrecentrene

| budget 2016 er der afsat i alt 3 mio. kr. over en toarig periode til den nye produktionsform i
produktionskgkkenet.

Samlet set er der engangsudagifter til biler, varmekasser og pavilloner for 1,3 mio. kr.

De éarlige driftsudgifter forventes at ligge pa omkring 1,4 mio. kr., ud fra de forventede udgifter pa omradet.

Nedenstaende budgetoversigt er lavet med udgangspunkt i, at den varme mad serveres til frokost. Hvis maden
skal leveres varm om aftenen i stedet for til frokost, vil det betyde flere udgifter til aftenvagtstilleeg, og det arlige
forbrug vil dermed blive ca. 0,2 mio. kr. hgjere, svarende til 0,4 mio. kr. over de to ar.

Udvidelse af kgkkendrift - budget 3 mio. kr. i to budgetar Engangsudgifter | Driften pr. ar
Keb af to biler 400.000

Kgb af 33 varmekasser 582.900

Kgb af maskiner 150.000

Salg af eksisterende bil -120.000

Kab af opbevaring til containere og bokse 130.000

Anseaettelse af 20 timers til renggring og opvask 160.000
Ansaettelse af EGU-elev 90.000
Anszttelse af 60 timers kgkkenassistent 540.000
Anseettelse af 30 timers chauffer 220.000




Flere timer i weekenderne og helligdage (weekend-/helligdagstilleeg 400.000
Mere korsel - diesel, reparationer og vedligehold 120.000
Besparelser pa indpakninger -120.000
Indkgb og opsaetning af to pavilloner 200.000

| alt 1.342.900 1.410.000

Over projektets to ar, vil forbruget labe op pa 4,1 mio. kr. i engangsudgifter og driftsudgifter, hvilket er 1,1 mio.
kr. mere end der er afsat budget til over de to ar.

Over to ar Forventet forbrug Forventet forbrug Budget 2016-2017 | Samlet afvigelse
2016 2017
| alt 2,7 1,4 3,0 -1,1
- = merforbrug

Alternativ 2: Investering i produktionskekkenet og forsegsordning med madproduktion pa et enkelt
&ldrecenter

Dette forslag vil kraeve en investering i produktionskekkenet pa 1,3 mio. kr., samt en arlig udgift pa 0,4 mio. kr.
til Beelum Aldrecenter. Herudover vil det veere ngdvendigt med indkgb af gryder, pander og service til 20.000
kr. Det vil saledes samlet koste 1,7 mio. kr. i 2015 og 0,4 mio. kr. 2016. Forslaget vil derfor kunne holdes
indenfor rammen pa 3 mio. kr. i 2016-17.

Byradet har afsat 3 mio. kr. i 2016 og 2017 til forsggsprojektet. Som det fremgar af skonomiafsnittet medferer
valg af alternativ 1 en finansieringsudfordring pa samlet 1,1 mio. kr. i 2016 og 2017. Sundhedsudvalget kan
saledes veelge:

1. At Sundhedsudvalget overfor @konomiudvalget og Byradet anbefaler alternativ 1 og at der tilfgres
fors@gsprojektet en tilleegsbevilling pa 1,1 mio. kr. i 2016.

2. At Sundhedsudvalget overfor @dkonomiudvalget og Byradet anbefaler alternativ 1 og at der tilfgres
fors@gsprojektet en ekstra bevilling pa 1,1 mio. kr. i 2016, som finansieres ved en kritisk gennemgang af
investeringsoversigten for 2016.

3. At Sundhedsudvalget overfor @konomiudvalget og Byradet anbefaler, at alternativ 2 vaelges som
forsagsprojekt i 2016 og 2017.

4. At Sundhedsudvalget overfor @konomiudvalget og Byradet anbefaler, at bevare den nuveerende
produktionsform, og at kvaliteten af maden i stedet @ges ved, at etablere et grovkekken og udskifte ovne.
Denne Igsning vil koste i alt 1,3 mio. kr. i 2016 som en engangsinvestering.

FORVALTNINGEN INDSTILLER:

at  Sundhedsudvalget drgfter indstilling til @konomiudvalget og Byradet.

BESLUTNING

Et flertal pa 4 bestaende af Jeanette Sagan, Annette S@egaard, Per Vilsbgll og Jens Laurits Pedersen
indstiller forvaltningens beslutningsforslag 3.

Henrik Christensen gnsker beslutningsforslag 4.
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Funktionsbeskrivelse for assisterende &ldrecenterleder - SU 120116



Ny ledelsesstruktur i Center Pleje og Omsorg
Sundhedsudvalget

Sundhedsudvalget

RESUME

Sagen afgeres i: dkonomiudvalget

Sundhedsudvalget godkendte den 11. august 2015 kommissorium for arbejdet omkring en ny ledelsesstruktur
i Center Pleje og Omsorg. Af kommissoriet fremgik, at der skal udarbejdes et nyt organiseringsforslag - model
C - som blandt andet skal sikre en decentral og synlig ledelse samt understgatte strategien Fremtidens senior-
og handicapservice.

Der er i overensstemmelse med kommissoriet udarbejdet et nyt forslag (model C) til organisering af ledelsen i
Center Pleje og Omsorg. Forslag til ny ledelsesstruktur har veeret sendt i haring i SektorMED Pleje og Omsorg
samt LokalMED Administration og Myndighed med heringsfrist d. 25.11.2015. Forslag til ny organisering af
Center Pleje og Omsorg indstilles efter hgringen godkendt.

Sagsfremstilling
Det politisk godkendte kommissorium opstillede falgende principper for model C:

o Sikre en decentral ledelse af driftsenhederne pa pleje og omsorgsomradet, hvor ledelsen er synlig og
tilstedevaerende for medarbejdere, brugere, paragrende og frivillige. Ledelsen skal klart vise vejen for udvikling,
motivation og trivsel.

o Sikre at ledelsen bade har decentrale frihedsgrader og klare faelles mal.
o Kontraktholdere/ledere som skal referere direkte til centerchefen.

o Understatte en sa effektiv drift af pleje og omsorgsomradet som muligt med mest muligt faglig og
ledelsesmaessig kvalitet inden for budgetrammen.

o Sikre gode rammer for tvaerfagligt samarbejde og en helhedsorienteret opgavelgsning, hvor borgerens
selvhjulpenhed og behov er i centrum.

« Sikre de bedste mulige rammer for Igsbende erfaringsudveksling og faglig sparring pa tveers af Center Pleje og
Omsorg og i samspil med andre relevante centre i Rebild Kommune.

o Sikre klare og tydelige beskrivelser af de vigtigste ledelsesmaessige opgaver, som de decentrale ledere skal
lgse for at understgtte centerchefen og Fremtidens senior- og handicapservice bedst muligt.

o Vaesentlige krav til ledelsesegenskaber skal beskrives - herunder hvilke feerdigheder, prioriteter og
arbejdsveerdier de decentrale ledere skal have for at lykkes med ledelsesopgaven.

o Centerchefen skal tilvejebringe forslag til proces for beseettelse af lederstillinger.

Med baggrund i kommissoriet har en arbejdsgruppe udarbejdet forslag til ny ledelsesstruktur - model C. | model C
imgdekommes alle principperne fra kommissoriet, og der sikres savel en decentral som en synlig ledelse, sikker
drift og en ledelsesstruktur, der kan understgtte strategien for Fremtidens senior- og handicapservice. (Bilag 1).

Beskrivelse af model C
Forslaget rummer en flad organisationsstruktur, hvor 14 ledere har direkte reference til centerchefen.

I model C er ledelsen opdelt i ledelse af aeldrecentre, hjemmepleje og sygepleje, saledes at lederne fremadrettet kun
er leder for ét af de tre omrader. Denne opdeling sikrer en entydighed i opgaver og ansvarsomrader og en mulighed
for et klart ledelsesfokus pa udviklingen af de enkelte fagomrader, som hver for sig er i en rivende udvikling jf.



Fremtidens senior- og handicapservice.

I model C samles ledelsen og driften af de 10 eeldrecentre i 5 geografiske enheder med faelles ledelse og drift pa
tveers. Samdriften af aeldrecentrene to og to sikrer bedre muligheder for en rationel drift, idet aeldrecentrene er for
sma og dyre til at drifte som enkeltstdende, som det er i dag. Samtidig vil de sammenlagte enheder have et
passende ledelsesspaend. Hvert driftsfeellesskab har én aeldrecenterleder og én assisterende centerleder, séledes
der altid er en leder tilgaengelig i de enkelte huse. En faelles ledelse af seldrecentrene vil betyde fleksibilitet i
planlaegningen af den daglige drift, idet det vil vaere muligt, at medarbejdere der har feellesledelse kan arbejde pa
begge aldrecentre.

Det bemaerkes, at samdriften af aeldrecentrene ikke har til hensigt, at gare op med individuelle forskelle mellem de
enkelte centre. Hvert center kan saledes fortsat have sit eget lokale praeg og raderum.

Hjemmeplejen samles i model C i tre distrikter fordelt pa gst, vest og syd. Hiemmeplejelederne far relative ens
distrikter bade hvad angéar antal borgere, karelister og medarbejdere. Lederne af hjemmeplejen assisteres af en
planlaegger, der dels har fuldt fokus pa rationel planlaegning og disponering, men som ogsa er stedfortraeder i
lederens fraveer (fx. sygdom og ferie). Fordelen ved at samle hjemmeplejen er, at medarbejderne bliver specialiseret
inden for opgavefeltet - borgere i eget hjem, deres livssituation og behov - frem for at skulle rumme en langt bredere
malgruppe af borgere med flere og mere komplekse behov. Ved at inddele hjemmeplejen i tre distrikter bestdende
af teams giver det endvidere mulighed en effektiv planlaegning af kerelister/opgaver samtidig sikres hjiemmeplejens
tre baser geografisk fordelt i kommunen. Som udgangspunkt mgder medarbejderne ind, hvor de organisatorisk er
forankret, men der er mulighed for at made ind hos borgeren. Pa denne vis sikres en fleksibilitet i forhold til
planlaegning af arbejdsdagen.

Sygeplejen forbliver i model C, en samlet enhed, som det er tilfeeldet i dag.
Opsummerende organiseres Center Pleje og Omsorg i model C som fglgende:

/Eldrecentrene

o Betegnelsen for ledelsen pa eeldrecentrene er: Zldrecenterleder og assisterende aeldrecenterleder

o Etledelsesspeend pa 30-35 medarbejdere pr. leder

Hjemmeplejen

o Betegnelsen for ledelsen i hjemmeplejen er: Hiemmeplejeleder
o Etledelsesspeend pa 40-50 medarbejdere pr. leder

o Der etableres tre hjemmeplejedistrikter fordelt pa ast, vest og syd. Distrikternes base er geografisk fordelt i
kommunen ud fra distrikternes omrade

« Nattevagten forankres decentralt ved de tre hjemmeplejeledere

Sygeplejen

o Betegnelsen for ledelsen i sygeplejen er: Leder af sygeplejen og assisterende leder af sygeplejen

o Sygeplejen rummer alle sygeplejersker i Center Pleje og Omsorg - herunder demenssygeplejersker,
centersygeplejersker og de udekgrende sygeplejersker

o Sygeplejen forslas ogsa i den fremtidige organisering placeret i Skarping

Serviceteam og hjzelpemiddeldepot

o Alle pedeller og hjeelpemiddeldepotet samles i et team med selvsteendig ledelse og gkonomisk budget



Borgervisitation og administration

o Betegnelsen andres fra Myndighed til Borgervisitation

« Administrationens medarbejdere skal fremadrettet referere til funktionslederen af Borgervisitation og
administration

Produktionskekkenet

o Produktionskgkkenet og modtagerkakkenerne samles under en ledelse, fordi det skaber et bedre fokus pa det
gode maltid. Samtidig far kakkenet faelles gkonomi.

Boformerne

o Der skal nedsaettes en arbejdsgruppe, som skal beskrive fordele og ulemper ved boformernes fremtidige
organisatoriske forankring i Center Pleje og Omsorg og i Center Familie og Handicap.

For at kunne arbejde i samme retning skal der i den samlede ledergruppe saettes faelles mal og retning. Samtidig
sikres der igennem tveergaende teams et bedre samarbejde, hvor forskellige medarbejdergrupper far mulighed for
at vidensdele og lgse opgaverne pa en helhedsorienteret made til gavn for borgerne.

Som bilag til sagen ligger funktionsbeskrivelser for ledere, assisterende ledere og planlaeggere indenfor omraderne:
FEldrecentre, sygeplejen og hjemmeplejen. | funktionsbeskrivelserne fremgar ansvars- og opgaveomraderne. Pa
sagen ligger endvidere profilbeskrivelser for ledere af ledere og ledere af medarbejdere. Disse beskriver ledernes
faerdigheder, prioriteter og veerdier.

Proces for omplacering af ledere

Personalejuridisk er struktureendringen underlagt en omplaceringspligt. Det betyder, at alle nuvaerende ledere skal
sgges omplaceret til nye lederstillinger. Medarbejderne bliver séledes ikke afskediget i processen, men indgar i en
omplaceringsproces, hvor de far mulighed for at tilkendegive @nsker til fremtidig stilling samt arbejdssted.

Det er kun safremt en leder ikke har de forngdne kvalifikationer til at varetage en af de nye stillinger eller ved
overskud af ledere, der eventuelt kan opsta en afskedigelsessituation. Ved eventuelt overskud af ledere vil der
soges omplaceret til basisstillinger i Center Pleje og Omsorg.

Omplaceringsprocessen kgrer af to omgange. Farst beseettes lederstillingerne herefter beseettes stillingerne med
de assisterende ledere og planlaeggerne.

Horing

Forslag til ny ledelsesstruktur - model C indstilles sendt i haring hos hgringsberettigede dvs. i SektorMED Pleje og
Omsorg samt LokalMED Administration og Myndighed med efterfalgende politisk behandling december 2015.
Haringsfristen fastsaettes til d. 25.11.2015.

@konomi

| forslaget til ny organisering af Center Pleje og Omsorg reduceres antallet af ledere - men der anseettes flere
planlaeggere, hvorfor der samlet set vil veere et merforbrug pa 0,5 mio.kr., som afholdes inden for Center Pleje og
Omsorgs ramme.

Forvaltningen indstiller:
At forslag til ny ledelsesstruktur - model C - sendes til hgring i SektorMED Pleje og Omsorg samt LokalMED
Administration.



Sundhedsudvalget, 10. november 2015, pkt. 153:
Indstillingen blev godkendt.

Supplerende sagsfremstilling:

Forslag til ny ledelsesstruktur i Center Pleje og Omsorg har veeret sendt i haring ved SektorMED Pleje og Omsorg
samt ved LokalMED Administration og Myndighed. Haringsfristen er fastsat til d. 25.11.2015. Der er modtaget
heringssvar fra LokalMED Administration og Myndighed. Hgringssvaret er vedhaeftet som bilag pa sagen.

Af hgringssvaret fra LokalMED Administration og Myndighed fremgar, at Administrationen fortsat gnsker at referere
direkte til centerchefen. Dette set udefra Administrationens opgaveportefalje, som er tvaergaende, og som primeert
lzses direkte for centerchefen og for de politiske udvalg.

SektorMED Pleje og Omsorg holder made d. 25.11.2015, hvorfor deres haringssvar eftersendes til
Sundhedsudvalget.

@konomi

| forslaget til ny organisering af Center Pleje og Omsorg reduceres antallet af ledere - men der ansaettes flere
planlaeggere, hvorfor der samlet set vil veere et merforbrug pa 0,5 mio.kr., som afholdes inden for Center Pleje og
Omsorgs ramme.

Forvaltningen indstiller:
At Sundhedsudvalget overfor @konomiudvalget anbefaler, den nye ledelsesstruktur i Center Pleje og Omsorg
godkendes.

Sundhedsudvalget, 1. december 2015, pkt. 166:
Et flertal pa 3 bestaende af Jeanette Sagan, Per Vilsbgll og Jens Laurits Pedersen godkendte indstillingen.

Annette Sgegaard og Henrik Christensen @nsker tilfgrt 4 yderligere assisterende ledere til aldrecentrene, svarende
til en yderligere udgift pa 2,1 mio. kr.

Gkonomiudvalget, 9. december 2015, pkt. 377:
Radikale Venstre, Konservative, Venstre, Oplandslisten indstiller godkendt som indstillet af flertallet i
Sundhedsudvalget.

Socialdemokraterne stgttede mindretalsindstillingen i Sundhedsudvalget.
Allan Busk gnskede sagen behandlet i Byradet.

Administrativ bemaerkning
Safremt 4 assisterende aeldrecenterledere skal erstattes af aeldrecenterledere, er mérudgiften kr. 300.000 arligt.

Byradet, 17. december 2015, pkt. 232:
Tilbagesendes til Sundhedsudvalget.

Supplerende sagsfremstilling:

Byradet besluttede den 17. december 2015 at tilbagesende sagen til Sundhedsudvalget. Konkret blev der rejst et
gnske om en alternativ Igsning til model C, hvor de assisterende aldrecenterledere bliver opgraderet til
eldrecenterledere.

| det nye forslag er der revideret i funktionsbeskrivelserne, saledes der ansaettes en zldrecenterleder ved hvert
eldrecenter, hvor opgavesaettet stort set er enslydende. Forslaget bygger fortsat pa ideen om samdrift af to
aeldrecentre, séledes at driftsgrundlaget bliver over 50 plejeboliger (Undtagen Adalscentret som er specialiseret



demenscenter). Erfaringer fra andre kommuner viser, at driftsst@rrelsen for et plejecenter skal vaere pa minimum 50
plejeboliger for at veere en omkostningseffektiv enhed. En vaesentlig udfordring for Rebild Kommunes aldrecentre er
netop, at de er sma enheder - alle under 50, hvor alle har udfordringer med budgetoverholdelse.

Aldrecentre med og uden samdrift

Der er med den reviderede model C samme forslag til samdrift, som i den oprindelige model C.

Det betyder, at den nye organisering af Center Pleje og Omsorg har delt ledelse for Suldrup/Haverslev;
Stegvring/Jster Hornum; Baelum/Terndrup; Narager/Rerbeek.

FEldrecentrene vil som i dag fortsat ligge pa to matrikler.

Adalscentret som er en specialistfunktion for demente borgere bevares som et aeldrecenter uden samdrift.
Begrundelsen for dette er beboernes kompleksitet.

Skerping og Svinget bevares ligeledes som et eeldrecenter uden samdrift idet, de har en samlet driftsstarrelse, der
ger at de ikke skal leegges sammen med andre.

En kontraktholder

En vaesentlig forudsaetning for samdrift er, at der er en kontraktholder for driftsfaellesskabet og ikke to. Derfor
anbefaler forvaltningen, at én af de to aeldrecenterledere bliver kontraktholder for driftsfeellesskabet. Dermed sikres
en entydig ansvarsplacering for gkonomien og et samlet helhedsblik pa driften af de to aeldrecentre under et. Den
anden leder er medansvarlig for budgettet gennem en fleksibel og effektiv udnyttelse af eeldrecentrets samlede
ressourcer.

Séafremt der er et politisk anske om, at alle eeldrecenterledere skal veere kontraktholdere, vurderer Forvaltningen, at
det ikke er muligt at gennemfgre samdrift. Dette skyldes, at al erfaring viser, at der ikke findes incitamenter for
lederne i at drifte pa tveers, nar man er gkonomisk ansvarlig for egen enhed. Drift af selvstaendige aeldrecentre uden
driftsfeellesskab lgser ikke problemstillingen med urentable driftsenheder, hvorfor Forvaltningen ikke kan anbefale en
sadan lgsning.

GKONOMI

Den reviderede model C medfgrer en mérudgift pa 0,3 mio. kr. arligt til Isnudagifter til seldrecenterleder, hvilket
samlet set medfgrer en mérudgift pa 0,8 mio. kr. set i forhold til den nuvaerende struktur.

FORVALTNINGEN INDSTILLER:

at Sundhedsudvalget overfor @konomiudvalget anbefaler, at enten model C eller revideret model C godkendes
som ny ledelsesstruktur pa aeldreomradet.

BESLUTNING

Et flertal pa 4 bestdende af Jeanette Sagan, Per Vilsbgll, Jens Laurits Pedersen og Annette Sgegaard
anbefaler vedtagelse af revideret model C som ny ledelsesstruktur pa aeldreomradet.

Henrik Christensen forbeholder sig sin stillingtagen.



Punkt 10: Etablering af 2 aflastningsstuer pa Nerager /ldrecenter

27.36.08-GO1-1-15
Bilag

Mail fra Tommy Degn afsendt d. 17. december 2015 - SU 120116



Etablering af 2 aflastningsstuer pa Norager ZAldrecenter
Sundhedsudvalget

Sundhedsudvalget

RESUME

Sagen afggres i: Sundhedsudvalget

Sagsfremstilling

Jens Lauritz Pedersen og Tommy Degn anmoder pa vegne af Dansk Folkeparti om, at falgende punkt optages pa
Sundhedsudvalgets dagsorden:

At der fra 1. februar 2016 etableres 2 aflastningsstuer pa Narager /ldrecenter.

Forvaltningen har falgende faktuelle oplysninger i sagen:

Der er pt. 18 aflastningspladser i Rebild Kommune, som geografisk er sggt fordelt jaeevnt over kommunen. Der er
senest sket regulering af antal pa pladser pa kommunens eldrecentre i 2010, saledes der i dag er: 229 plejeboliger,
53 demensboliger, 18 aflastningsboliger og 128 aeldreboliger. Antallet af aflastningsboliger er fastsat efter behov.
Erfaring fra visitationen viser, at der pt. ikke pres pa almene aflastningsboliger, der tilsiger behov for et starre antal.
Etablering af en ny almen aflastningsplads ét sted i kommunen, ma derfor forventes at skabe en tom
aflastningsplads pa et andet eeldrecenter i kommunen.

Om aflastningspladser skal i gvrigt bemeerkes, at kommunens serviceniveau ikke rummer mulighed for, at borgerne
til enhver tid kan komme pa aflastningsophold i eget lokalomrade. Det afhaenger af dels af om der er en plads i
lokalomradet og om denne er ledig. Er pladsen ikke ledig, far man tilbudt en plads et andet sted i kommunen. Dette
serviceniveau er ens i alle kommuner.

GKONOMI

Den afggrende skonomiske forskel pa plejeboliger og aflastningsboliger er, at borgeren ikke betaler husleje i
aflastningsboligerne, men alene betaler for mad og tgjvask. Rebild Kommune afholder dermed udgifterne til
indskud, husleje, mgblering og labende vedligehold i aflastningsboliger. | normale situationer koster en
aflastningsplads ca. 100.000 kr. pr. plads. | en situation med tomme boliger, som tilfaeldet er i Ngrager,
afholder kommunen i forvejen udgifterne til husleje. Ved konvertering af en plejebolig til en aflastningsbolig vil
kommunen saledes skulle afholde udgifterne til indskud, mablering og Iabende vedligehold - anslaet ca.
30.000 kr. pr. plads i alt 60.000 kr.

En serviceudvidelse pa dette omrade vil kraeve tilsvarende reduktion pa et andet omrade.

FORVALTNINGEN INDSTILLER:

at Dansk Folkepartis forslag draftes

BESLUTNING

Sagen genoptages pa mgdet i marts.




Punkt 11: Udformning af Vaerdighedspolitik for Rebild Kommune

00.01.00-P22-1-15
Bilag

Proces hvad sker hvornaar - Verdighedsmilliard - SU 120116

Brev fra Sundheds- og ZAldreminister Sophie Lehde om vaerdighedspolitikker for ldreplejen - SU 120116



Udformning af Vaerdighedspolitik for Rebild Kommune
Sundhedsudvalget

Sundhedsudvalget

RESUME

Sagen afggres i: Sundhedsudvalget

Sagsfremstilling

| forbindelse med finansloven 2016 har aftaleparterne har besluttet, at der skal afseettes 1 mia. kr. arligt fra 2016 og
frem til at understgtte udbredelsen og implementeringen af en sakaldt vaerdighedspolitik i kommunerne.

De afsatte midler fordeles mellem kommunerne pa baggrund af en objektiv fordelingsnggle for udgiftsbehovet pa
eeldreomradet. Rebild Kommune vil saledes fa i kr. 5.040.000.

Midlerne kan bl.a. anvendes til personale og til kompetenceudvikling med fokus pa at understgtte arbejdet med
veerdighed i eeldreplejen mv. Dette skal ske ud fra en vurdering i den enkelte kommune af, hvor behovet er sterst
lokalt. Med henblik pa at sikre, at de afsatte midler kan anvendes allerede i 2016, fordeles midlerne mellem
kommunerne fra starten af 2016.

Som grundlag for anvendelse af de ekstra midler, er det et krav, at kommunerne skal formulere en
veerdighedspolitik, der skal forholde sig til en raekke konkrete omrader i relation til en veerdig aeldrepleje, herunder
bl.a. livskvalitet, selvbestemmelse samt mad og ernzering. Samtidig skal veerdighedspolitikken tydeligggre for de
eldre og deres pargrende, hvad der prioriteres og kan forventes i den pageeldende kommune. Aftaleparterne
gnsker, at det fremgar af politikken, at de vedtagne indsatser kommer oven i det serviceniveau, der er fastlagt med
budget 2016.

Jfr. vedheeftede brev fra Sundheds- og aeldreministeren fremgar det, at Kommunalbestyrelsen som minimum skal
beskrive, hvordan kommunens eeldreplejepleje kan understgtte falgende omrader i forhold til plejen og omsorgen for
den enkelte aldre:

1) Livskvalitet, 2) Selvbestemmelse, 3) Kvalitet, tveerfaglighed og sammenheeng i plejen, 4) Mad og ernzering og 5)
En veerdig dad.

Ifalge lovforslaget forpligtes kommunalbestyrelsen il at treeffe beslutning om samt efterfglgende at offentliggere en
veerdighedspolitik for den kommunale aldrepleje. Den farste vaerdighedspolitik skal offentliggeres af
kommunalbestyrelsen senest den 1. juli 2016.

Aftaleparterne er enige om at gare endelig status for ordningen i foraret 2019. Efter endelig status i 2019 vil
midlerne fremadrettet blive udbetalt sammen med bloktilskuddet efter en objektiv fordelingsnagle for aeldreomradet.
Proces

Med henblik pa at fa formuleret en veerdighedspolitik for Rebild Kommune foreslar forvaltningen falgende proces:
At sundhedsudvalget fastsaetter rammerne for veerdighedspolitikken og fremsender disse til godkendelse i Byradet.
At Sundhedsudvalget afholder et dialogm@de med Zldreradet, hvor Sundhedsudvalget far input til de centrale
temaer i vaerdighedspolitikken.

At Forvaltningen pa baggrund af de politisk godkendte rammer udarbejder en veerdighedspolitik og redeggrelse for,
hvordan vi arbejder med veerdighedspolitikken - herunder hvordan de ekstra midler forudseettes anvendt i 2016.

At politikken godkendes af SU og BY.

FORVALTNINGEN INDSTILLER:

at  Sundhedsudvalget godkender forslag til tids- og procesplan.

BESLUTNING
Indstillingen blev godkendt.




Punkt 12: Orientering om Projekt Boblberg

18.13.00-P20-1-15
Bilag

Screenshot - SU 120116

flyer familie - SU 120116



Orientering om Projekt Boblberg
Sundhedsudvalget

Sundhedsudvalget

RESUME

Sagen afggres i: Sundhedsudvalget

Center Kultur og Fritid, Center Arbejdsmarked og Borgerservice samt Center Sundhed samarbejder om
implementeringen af et mgdesite for kommunens borgere.

Sagsfremstilling

| Rebild Kommune er vi gode til at understgtte "det traditionelle” idraets- og foreningsliv. Men alle undersggelser viser,
at danskerne bevaeger sig hen mod det, man i diverse undersggelser kalder de uorganiserede og uforpligtende
tilbud. Disse segmenter/ borgere vil vi ogsa gerne understgtte, saledes at s& mange borgere som muligt far et aktivt
og sundt fritidsliv.

En méade hvorpé vi kan understgtte de uorganiserede i forhold til et aktivt fritidsliv er via sitet Boblberg.dk. Flere
kommuner, bl.a. Mariagerfjord Kommune, har det allerede. Kort fortalt er det et madesite, en slags Facebook for
folk, der s@ger f.eks. en Igbemakker eller en at strikke trgjer sammen med. "Det er mennesker mgder mennesker og
skaber aktivitet."

Boblberg er relevant i forhold til en reekke malgrupper: Generelt er sitet henvendt mod de borgere, der ikke har lyst til
det forpligtende, traditionelle feellesskab i en forening. Samtidig er sitet en god service overfor nytilflyttere, der
gnsker at skabe sig et netvaerk i Rebild Kommune. Det kan ogsa bruges af flygtninge og indvandrere, hvilket
erfaringer fra andre kommuner ogsa viser, at det gar. Ogsa ensomme eeldre og andre udsatte grupper har mulighed
for at finde sammen med andre omkring aktiviteter. Saledes er sitet relevant i forhold til en reekke af malgrupper.

Mal og udbytte:

- At na segmentet "de uorganiserede” og understgtte et mere aktivt fritidsliv blandt kommunens borgere.

- At give et tilbud til nytilflyttere, der gnsker at skabe sig et netveerk i Rebild Kommune.

- Understgtte integrationen af flygtninge: Erfaringer fra Hvidovre Kommune viser, at Boblberg bruges af flygtninge og
indvandrere.

- At give ensomme eldre stgrre mulighed for at finde sammen med andre mennesker omkring aktiviteter.

- At give et tilbud til udsatte borgere, f.eks. fgrtidspensionister og andre, der treenger til et aktivt fritidsliv pa egne
preemisser og maske i dagstimerne.

- At fremme et mangfoldigt fritidsliv i Rebild Kommune, séledes at s& mange borgere som muligt far et aktivt og
sundt fritidsliv.

Udvalgets medlemmer opfordres til at ga ind pa www.boblberg.dk og oprette sig. Allerede nu ligger der en raekke
spaendende, lokale "bobler"/ opslag fra foreninger og borgere. Her et par eksempler:

- Rold Skov OK tilbyder orienteringsoplevelser for alle, uanset alder og forudgaende kendskab til idraetten. Lab eller
ga i skoven hver lgrdag.

- Lav mad med en flygtning: Har du lyst til at lave mad med én eller to flygtninge fra Eritrea og Syrien om sgndagen?
- Leg i Stavring Hallen for voksne: Vi er omkring 10 voksne maend, der hver mandag mgdes i Stgvring Hallen og
dyrker lidt forskellig sport. Vi vil godt veere lidt flere...

- Bliv frivillig i en biograf: Kom og veer med til at drive en biograf.

- lidsjeele s@ger plads il flygtninge-cykler: Vi far Igbende brugte cykler til vores flygtninge. Vi s@ger et sted til dem,
hvor de kan opbevares og maske ogsa repareres, indtil vi udleverer dem til nye flygtninge. Har du en tom garage?

Systemet evalueres efter 1 ar. | den forbindelse vurderes det, om systemet har opnaet det gnskede udbytte m.v.


websupergoo:www.boblberg

Vedhaeftet er flyer og screenshot fra sitet, der er under konstruktion. Sitet gar live i Ilabet af januar, og borgere vil
kunne se annoncer i lokalaviser m.v. om sitet i Igbet af januar og februar.

Se ogsa Youtube film om sitet her: https://www.youtube.com/watch?v=a9mB9oMHOwk

GKONOMI

Driftsudgift i 2016 er 60.000 kr., samt implementeringsudgifter i mindre omfang, fordelt mellem de involverede
centre, efter tilskud pa 35.000 kr. fra Rebild Kommunes Digitaliseringspulje.

FORVALTNINGEN INDSTILLER:

at udvalget tager orienteringen til efterretning

BESLUTNING

Indstillingen blev godkendt.

Jens Laurits Pedersen bemaerker, at der bgr udvises tilbageholdenhed med nye initiativer.


https://www.youtube.com/watch?v=a9mB9oMHOwk

Punkt 13: Orientering

00.01.00-A50-4-15
Bilag
Status pé ledige @ldre- og plejeboliger - SU 120116

Referat fra mede i Sundhedspolitisk Dialogforum d. 22. oktober 2015 - SU 120116



Orientering

Sundhedsudvalget
Sundhedsudvalget

RESUME

Sagen afggres i: Sundhedsudvalget

Sagsfremstilling
1. Status pa ledige aeldre- og plejeboliger (bilag)

2. Opsamling fra made i Sundhedspolitisk Dialogforum (bilag)

3. Kontrakt med leverandgr af ngdkald til seldrecentrene
Der er underskrevet kontrakt med Tunstall A/S om levering af nyt ngdkaldsanleeg til seldrecentrene

4. Evaluering af mgdet

FORVALTNINGEN INDSTILLER:

at orienteringen tages til efterretning

BESLUTNING

Indstillingen blev godkendt.

Forvaltningen orienterede om at der er orienteringsm@gde om mere sundhed for pengene den 19. januar kl. 17-
19 pa Mastruplund.



Punkt 14: Lukket: Lukket punkt: Analyse af ®ldrecentrenes kapacitet

00.01.00-A00-19-15
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