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Budgetlaegning til 2017 og overslagsarene 2018 - 2020

Sagsfremstilling

Der orienteres pa mgdet om arets budgetproces, principper og spilleregler for budgetiaegningen, som
@konomi- og Erhvervsudvalget vedtog pa madet den 20. januar 2016 (sag nr. 2). Desuden udmeldes
de gkonomiske rammer, som Udvalget skal udarbejde sit budgetforslag indenfor.

| forhold til Udvalgets egen budgetleegningsproces vil der veere en indledende drgftelse af, hvordan
der skal arbejdes med at tilvejebringe et gkonomisk raderum pa to procent i budgetlaegningen.

Det drgftes desuden, hvordan budgetprocessen skal tilretteleegges i forhold til mgder og inddragelse
af MED-system og andre interessenter i budgetlaegningen.

Endeligt foretages en farste prioritering af Udvalgets eventuelle anleegsgnsker med henblik pa, at
Forvaltningen kan udarbejde idéoplaeg, der beskriver de enkelte anleegsansker. Herunder drgftes
forslag til finansiering af eventuelle anlaegsansker i 2017 og 2018.

Orientering om spilleregler for omprioritering og effektivisering

| det seneste budgetforlig var der blandt forligspartierne enighed om, at der venter en stor
omprioriterings- og effektiviseringsindsats i arene fremover, og i det endelige budget vedtog Byradet
for arene 2017-2019 at indarbejde dels det statslige omprioriteringsbidrag pa én procent og dels et
eget omprioriteringsbidrag pa én procent, der skal skabe et raderum til egne omprioriteringer og nye
investeringer.

@konomi- og Erhvervsudvalget har pa mgdet den 20. januar 2016 (sag nr. 2) vedtaget falgende
spilleregler for omprioritering og effektivisering:

1. Der skal i 2017 friggres et raderum pa i alt to procent af serviceudgifterne, svarende til ca. 72 mio.
kr. Den ene procent vedrgrer Statens omprioriteringsbidrag, og den anden procent skal skabe et
raderum til egne omprioriteringer og nye investeringer.

2. Alle politikomraders budgetrammer reduceres med to procent af deres nettoudgifter

a. Kommunal medfinansiering af sundhedsvaesenet, beredskabsomradet og kommunale ejendomme
er undtaget. Politisk organisation er som hidtil undtaget dog ikke udgifter til erhverv og turisme.

3. Byradets samlede raderum pa en procent deles, sa udvalgene beholder en halv procent (ca. 18
mio. kr.) til finansiering af egne budgetudfordringer og nye initiativer. Udvalgenes raderum afseettes
som en pulje pa en halv procent pa hvert politikomrade, men udvalgene kan selv omprioritere mellem
egne politikomrader.

4. Byradets eget raderum pa en halv procent (ca. 18 mio. kr.) afsaettes som en pulje i budgettet
under politisk organisation. Dette er nyt i forhold til sidste ars budgetleegning.

5. | det der forudsaettes at veere et effektiviseringspotentiale pa& minimum én procent, reduceres
budgettet med den ene procent i yderste led, altsa pa hver enkelt institution/afdeling m.v. — efter
principper, der fastlaegges i de enkelte politiske udvalg.

Den resterende reduktion realiseres centralt pa politikomradet. | videst muligt omfang ved
effektiviseringer, men der kan blive tale om serviceomlaegninger og andre tilpasninger, som vil kunne
opfattes som servicereduktioner.

Spillereglerne er illustreret i bilag nr. 1.



Hvad betyder spillereglerne for Udvalgets budget?
Tabellen nedenfor viser de budgetmaessige konsekvenser fordelt pa Udvalgets politikomrader.

Tabel 1. Budgetmaessige konsekvenser af omprioritering og effektivisering

Rammereduktion |Heraf udger Heraf udger Pulje til
pa to procent reduktion pa 1 gvrig reduktion | budgetudfordringer
procent og nye initiativer
decentralt
Aldreomradet -14.098 -5.627 -8.471 3.525
Sundhedsomradet |-521 -245 -276 130
| alt -14.619 -5.872 -8.747 3.655

Tabellens fgrste kolonne viser, hvor meget budgetrammen er reduceret med pga. rammereduktionen
pa to procent.

| anden kolonne ses, hvor stor en andel af rammereduktionen, der kan hentes decentralt ved, at alle
decentrale budgetter reduceres med én procent. Denne reduktion udger ikke n@gdvendigvis halvdelen
af politikomradets samlede rammereduktion, da stgrrelsen af det decentrale omrade kan variere. Den
gvrige andel af rammereduktionen ses i kolonne tre.

Til sidst ses i kolonne fire starrelsen af de puljer som er lagt ind pa de enkelte politikomrader, dvs.
den halve procent, som Udvalget har til radighed til at finansiere egne budgetudfordringer og nye
initiativer.

Alle gkonomiske udfordringer Igses inden for det eksisterende budget

Udvalgene skal finansiere alle budgetudfordringer inden for deres eget budget. Det geelder ogsa
seerlige gkonomiske udfordringer, som udvalgene tidligere havde mulighed for at rejse over for
Byradet. @konomi- og Erhvervsudvalget har udpeget to omrader, som man vil drgfte i den videre
budgetlaegning, hvilket er flygtninge og demografiregulering. Disse to emner vil indledningsvist blive
behandlet pa Byradets plankonference.

Hvordan arbejder vi med effektivisering?
Reduktionen pa to procent realiseres i videst muligt omfang ved effektiviseringer, men der kan blive
tale om serviceomlaegninger og andre tilpasninger, som vil kunne opfattes som servicereduktioner.
Effektiviseringer gennemfgres bl.a. ved:
: At udfordre arbejdsgange fx "En smartere Kommune” og leanveerktgjer

At nedbringe sygefraveeret

At lave strukturtilpasninger og organisationsaendringer

At hgste stordriftsfordele

At anvende velfaerdsteknologi

At digitalisere fx selvbetjeningslgsninger

Udvalgene orienterer Byradet om, hvordan raderummet er skabt




| det omfang, der foretages serviceomlaegninger og andre tilpasninger, som vil kunne opfattes som
servicereduktioner, skal udvalgene beskrive disse initiativer og deres konsekvenser. Udvalgene
beskriver ligeledes over for Byradet, hvordan deres eget raderum pa en halv procent til
budgetudfordringer og nye initiativer er disponeret.

Budgetrammer i budget 2017-20

@konomi- og Erhvervsudvalget godkendte pa madet den 20. januar 2016 (sag nr. 2) principper for
fastsaettelse af budgetrammer. Pa baggrund af disse principper, har Forvaltningen beregnet de
budgetrammer, som udvalgene skal udarbejde deres budgetforslag indenfor. Budgetrammerne ses af
tabellen nedenfor:

Tabel 2. Budgetrammer for serviceomraderne i budget 2017-2020

(i 1.000 kr., 2017- | 2017 2018 2019 2020
pl)

/E|dreomradet 694.319 698.840 698.842 698.841
Sundhedsomradet |400.586 400.421 400.421 400.421

| alt 1.094.905 1.099.261 1.099.263 1.099.262

* Rammerne korrigeres i april med nyt pris- og Ignindeks fra KL, og de korrigeres Igbende ift. nye
Byradsbeslutninger.

Budgetprocessen

Udvalgets budgetleegningsproces fglger den procesplan, som @konomi- og Erhvervsudvalget
godkendte pa madet den 20. januar 2016 (sag nr. 2). Efter procesplanen feerdigger udvalgene i maj
deres driftsbudgetter, mens anlaegsbudgettet feerdigggres i juni.

Udvalgene tilretteleegger selv inden for denne tidsramme, hvornar de vil drgfte de forskellige temaer i
budgetlaegningen.

Hvert udvalg tilrettelzegger en proces for, hvordan inddragelsen skal forega i forhold til
interessenterne pa deres respektive omrader. Arbejdet med at skabe det skonomiske raderum i
budgetlaegningen er en del af udvalgets budgetforslag, og procesmaessigt kan inddragelsen af MED-
system og @vrige interessenter derfor indga i den dialog, som planlazegges omkring budgetforslaget.

Pa baggrund af den faelles procesplan for budgetleegningen er der udarbejdet en mere detaljeret
procesplan for Aldre- og Sundhedsudvalget. Procesplanen kan ses som bilag nr. 2.

Arbejdet med Mal og Midler / mélsaetninger i budgetleegningen

Mal og Midler udgar i budgetlaegningen og erstattes af nogle forenklede budgetbemaerkninger, som
vil indga i budgetmaterialet til Byradet i august. | august vil budgetbemaerkningerne have fokus pa at
beskrive gkonomien, herunder de eendringer, som udvalgene har indarbejdet i budgetforslagene.

Udvalgene tilrettelaegger selv, hvornar pa aret de vil drgfte deres politiske malsaetninger herunder
eventuelle effektmal. Drgftelserne kan fx tage udgangspunkt i en eksisterende sektorpolitik eller
strategi, hvor det ofte vil veere relevant at gere status pa, hvilke indsatser der er afsluttet, og hvilke
nye indsatser, der kan vaere behov for at seette i gang.



Nar det endelige budget er vedtaget, vil Forvaltningen indarbejde relevante politiske malsastninger og
eventuelle effektmal i budgetbemaerkningerne.

Anlaegsensker

Der foretages pa madet en fagrste prioritering af, hvilke anlaegsansker, der skal beskrives som
idéopleeg frem mod Byradets budgetforhandlinger. Idéoplaeggene skal godkendes af Udvalget senest
i juni 2016.

@Jkonomi- og Erhvervsudvalget har vedtaget, at nye presserende aktuelle anlaegsbehov i 2017 og
2018 skal finansieres inden for udvalgenes nuvaerende anleegsbudget i 2017 og 2018.

Det betyder,

at hvis et udvalg har nye presserende anlaegsbehov i 2017 og 2018, skal disse anlaegs@nsker
finansieres inden for udvalgets egne projekter i det vedtagne anlaegsbudget, sa udvalgets
anlaegsramme i 2017 og 2018 er uaendret, og

at der ikke kan foreslas nye anleegsprojekter efter 2018.

De nye krav skyldes dels, at der allerede er vedtaget et stort anlaegsprogram, og dels at det samlede
anleegsloft for kommunerne forventes yderligere nedsat i 2017.

| budget 2016-2019 blev der indfgrt en 6-arig budgetperiode for anleeg, da det blev nadvendigt at
flytte store anlaegsbelab ud over den normale 4-arige budgetperiode. Det eksisterende anleegsbudget
indeholder saledes anleegsprojekter i 2016-2021.

| det kommende budget vil der saledes veere anleegsprojekter i 2017-2021, men det vil kun veere
muligt at foresla nye projekter i 2017 og 2018.

Overvejelser om nye anleegsegnsker fremgar af nedenstaende oversigt. En yderligere beskrivelse af
forslagene fremgar af bilag nr. 3.

(1.000 kr.) 2017 2018 2019 2020
Tilbygning til Hjselpemiddelservice og indkab af

vaskerobot 4.200 0 0 0

| alt 4.200 0 0 0

Det vedtagne anlzegsbudget for 2016-2019 kan ses som bilag nr. 4.

Plancheseet, der beskriver de ovenfor beskrevne processer, principper og spillerregler, er vedlagt
som bilag nr. 5.

INDSTILLING

Indstilling
Direktgren for Job og Velfeerd indstiller,

at orienteringen om spilleregler, principper og budgetrammer for budgetlazegningen, som er
vedtaget af @konomi- og Erhvervsudvalget, tages til efterretning,



at det dreftes, hvordan Udvalget vil arbejde med at tilvejebringe et gkonomisk raderum i
budgetlaegningen,

at procesplanen for udvalgets egen budgetleegning draftes, og

at det drgftes, om anleegsensket skal beskrives som idéoplaeg.

BESLUTNING | £LDRE- OG SUNDHEDSUDVALGET DEN 23-02-2016

/Aldre- og Sundhedsudvalget besluttede,

at tage orienteringen om spilleregler, principper og budgetrammer for budgetlaegningen, som er
vedtaget af @konomi- og Erhvervsudvalget til efterretning,

at Forvaltningen pa baggrund af udvalgets dreftelse udarbejder et oplaeg om tilvejebringelse af
et gkonomisk raderum i budgetlaegningen,

at procesplanen for udvalgets egen budgetlaegning godkendes, og

at anlaegsansket "Tilbygning til Hjeelpemiddelservice og indkab af vaskerobot” beskrives som
idéopleeg.



Renovering og ombygning af Sjgrup Zldrecenter (bevillingssag)

Sagsfremstilling

Baggrund

Sjgrup Aldrecenter bestar i dag af to leve-bo-miljger med hver 10 plejeboliger, en bygning med 8
demensboliger, en bygning med administrationsfaciliteter, en bygning med aktivitetsfaciliteter og en
bygning med familieboliger.

Demensboligerne er ikke tidssvarende og badevaerelserne er meget sma. Der er endvidere
konstateret PCB i varierende omfang i flere af bygningerne. Pa den baggrund blev der i 2012
ivaerksat en proces med det formal at belyse mulighederne for renovering af Sjgrup seldrecenter.

Pa mgdet den 3 marts 2015 fik Aldre- og Sundhedsudvalget forelagt tre scenarier for renovering og
ombygning af Sjerup Aldrecenter (Sag nr. 3). De tre scenarier er vedlagt som bilag.

/ldre- og Sundhedsudvalget drgftede de tre scenarier og besluttede at rejse fglgende gnsker i
forbindelse med budgetlaegningen for 2016 — 2019 (investeringsoversigten): 2 mio. kr. i 2016 og 15
mio. kr. i overslagsarene til etape 1 og 2 af renoveringen, hvor:

Etape 1 omfatter nedrivning af to bygninger samt opfersel af en ny boligflaj pa denne placering,
herunder opfgrsel af 10 plejeboliger og nyt serviceareal i tilkknytning til boligerne.

Etape 2 omfatter nedrivning af en bygning samt fgrste etage af en anden bygning, og opfersel af
et dagcenter til erstatning for det eksisterende.

Budgetforlig 2016 - 2019

Med budgetforliget og Byradets godkendelse af Budgetforslag 2016 — 2019 blev der afsat en
anleegssum pa 6,3 mio. kr. til renovering af Sjerup ZAldrecenter, idet der blev afsat 300.000 som
radighedsbelgb i 2016 og 6 mio. kr. som radighedsbelgb i 2017. Budgetforliget rummer endvidere et
grundkapitaltilskud pa 1,7 mio. kr. afsat som radighedsbelgb i 2021, en anlaegssum pa kr. 9 mio.
afsat som radighedsbelgb i 2021 og et servicearealtilskud pa -1,2 mio. kr. afsat som radighedsbelgb i
2021.

Det betyder, at der med budgetforliget er afsat midler til, at en del af renoveringen af Sjgrup
/Eldrecenter igangseettes i 2016 medens den resterende del af renoveringen igangsaettes i 2021.

Renovering af Sjgrup Aldrecenter i henhold til Budgetforliget er belyst i sag nr. 9 til Z£ldre- og
Sundhedsudvalgets made den 24. november 2015 (sag nr. 9)

Der har i forlaeengelse af Budgetforliget veeret et politisk gnske om at igangseaette den samlede
renovering og ombygning af Sjerup ZAldrecenter i 2016 og 2017 i overensstemmelse med det gnske
/ldre- og Sundhedsudvalget rejste i forbindelse med budgetleegningen for 2016 — 2019.

Et sadan gnske forudsaetter imidlertid, at der ud over de 6,3 mio. kr., der allerede er afsat i 2016 og
2017 fremrykkes 9,0 mio. kr. fra 2021 til 2018 samt 1,7 mio. kr. fra 2021 til 2018 til indbetaling af
grundkapitalindskud til Landsbyggefonden. Endvidere skal Statens udbetaling af servicearealtilskud
pa -1,2 mio. kr. fremrykkes fra 2021 til 2018.

Tilleegsaftale til Budgetforlig 2016 - 2019


http://kommune.viborg.dk/Politik/Dagsordener-og-referater/Dagsordner-og-referater-fra-byraad-udvalg-raad-naevn/Aeldre-og-Sundhedsudvalget/2015/3/03032015201503030800#3
http://kommune.viborg.dk/Politik/Dagsordener-og-referater/Dagsordner-og-referater-fra-byraad-udvalg-raad-naevn/Aeldre-og-Sundhedsudvalget/2015/11/24112015201511240800#9

Pa et mgde mellem gruppeformeendene den 12. februar 2016 blev partierne bag Budgetforlig 2016 —
2019 enige om en tillaegsaftale til Budgetforlig 2016 — 2019. Det fremgar blandt andet af
tillaegsaftalen,

At renovering og ombygning af Sjgrup Plejecenter udferes som et samlet projekt. Derfor rykkes
i alt netto 9,5 mio. kr. frem til 2018. Belgbet er i det vedtagne budget placeret i 2021.

Tillegsaftalen betyder saledes, at projektet kan eksekveres i perioden 2016-2018, og at de tidligere
naevnte belgb pa netto 9,5 mio. kr. optaget pa vesteringsoversigten for Budget 2016-2019 fremrykkes
fra det tekniske budgetoverslagsar 2021 til 2018. Andringerne indarbejdes i den igangveerende
budgetplanleegning for 2017-2020.

Renovering og ombygning af Sjerup Aldrecenter
Med tillaegsaftalen er der afsat midler til renovering og ombygning af Sjerup Aldrecenter i
overensstemmelse med Aldre- og Sundhedsudvalgets beslutning af 3. marts 2015.

Efter ombygningen vil man have et opgraderet plejecenter med 20 almene plejeboliger, 10 boliger til
demente samt et dagscenter.

Totaloskonomi
Netto investeringen i Sjgrup Aldrecenter vil vaere 18,8 mio. kr.

Pa investeringsoversigten for Budget 2014-2017 var der afsat 3,0 mio. kr. i 2014 til renovering af
plejecentre, som var gremeerket til renovering af Sjgrup Zldrecenter. Af de 3,0 mio. kr. er 950.000 kr.
allerede bevilliget (Byradsmgde 21. maj 2014, sag nr. 23). Uforbrugte anlaegsmidler pa 3,0 mio. kr.
blev overfort fra 2014 til 2015, og det er ngdvendigt at overfare 2,8 mio. kr. fra 2015 til 2016 i
forbindelse med den igangveerende regnskabsafslutning, for at hele projektet kan gennemfagres
samlet.

Den samlede investering bliver saledes 6,3 + 9,0 + 1,7 + 3,0 = 20 mio. kr., hvorfra kan treekkes et
servicearealtilskud pa -1,2 mio. kr., nar projektet er afsluttet, svarende til 18,8 mio. kr.

Tidsplan
Oprindelig var forventningen, at etape 1 ville blive iveerksat ultimo 2016, medens udferelsen af etape
2 var teenkt iveerksat medio 2017 og afsluttet ultimo 2018.

Tidsplanen skal imidlertid justeres i henhold til tillaegsaftalen.

Risici
PCB-problematikken er en risikofaktor. Der er imidlertid foretaget en grundig analyse, sa risikoen er
sggt indarbejdet i budgettet.

Projektet forudseetter endvidere:
Farst Byradet og Ministeriet for By bolig & landdistrikters godkendelse af Landsbyggefondens
indstilling af 30. august 2013 vedr. Boligselskabet Sct. Jargens nedrivning af 8 familieboliger.
Derneest Byradet og Landsbyggefondens godkendelse af helhedsplanen for afdeling 821 i det
tidligere Fjends Boligselskab.



Denne godkendelsesproces er en risikofaktor i forhold til tidsplanen for renoveringen og
ombygningen af Sjgrup Aldrecenter.

INDSTILLING

Direktgren for Job og Velfeerd indstiller,

at Aldre- og Sundhedsudvalget tager tilleegsaftalen og konsekvenserne for ombygningen af
Sjerup Aldrecenter til efterretning.

Direktgren for Job og Velfaerd foreslar, at Z£ldre- og Sundhedsudvalget indstiller til Byradet,
at renoveringen af Sjgrup Aldrecenter igangsaettes med en projektbevilling,

at der gives en anleegsudgiftsbevilling pa 300.000 kr. til kontoen "Renovering af Sjgrup

/Aldrecenter” med radighedsbelgb i 2016, og udgiften pa 300.000 kr. i 2016 finansieres af det
radighedsbelab, som er optaget pa investeringsoversigten til projektet.

BESLUTNING | ALDRE- OG SUNDHEDSUDVALGET DEN 23-02-2016

/Aldre- og Sundhedsudvalget tog tillzegsaftalen og konsekvenserne for ombygningen af Sjarup
Aldrecenter til efterretning.

/Aldre- og Sundhedsudvalget indstiller til Byradet,

at renoveringen af Sjgrup Zldrecenter igangsaettes med en projektbevilling,

at der gives en anlagsudgiftsbevilling pa 300.000 kr. til kontoen "Renovering af Sjgrup
Aldrecenter” med radighedsbelgb i 2016, og udgiften pa 300.000 kr. i 2016 finansieres af det
radighedsbelab, som er optaget pa investeringsoversigten til projektet,

Udvalget tilkendegav tilfredshed med, at det nu bliver muligt at realisere renoveringen af Sjgrup

/Aldrecenter og preeciserede, at demensboligerne prioriteres, hvorfor skema A pa
demensboligerne indsendes snarest mulig.



Forebyggelsespulje

Sagsfremstilling

/ldre- og Sundhedsudvalget besluttede pa madet den 26. januar 2016 (sag nr. 4) at etablere en
ramme pa 1,0 mio. kr. fordelt med 200.000 kr. til politisk prioritering og en forebyggelsespulje pa
800.000 kr.

Med afsaet i udvalgets drgftelser om malgruppe og principper for forebyggelsespuljen bad udvalget
om en sag til madet den 23. februar 2016.

| vedlagte notat er beskrevet forslag til udmegntning af forebyggelsespuljen.

Forebyggelsespuljen kobles til Viborg Kommunes tvaergaende sundhedspolitik, som Byradet
godkendte pa madet den 20. maj 2015 (sag nr. 10). Den tvaergaende sundhedspolitiks vision er
"Viborg — Den sunde kommune — et feelles ansvar — et personligt valg”, og forebyggelsespuljen
rummer et gkonomisk incitament til at civilsamfundet tager ansvar og valg i forhold til at iveerksaette
sundhedsfremmende og forebyggende aktiviteter.

Forvaltningens forslag til kriterier, pa baggrund af udvalgets draftelser

Forebyggelsespuljens formal er at tilskynde foreninger, netveerk, virksomheder, institutioner m.fl. til at
ivaerksaette nye aktiviteter for borgere i Viborg Kommune, som skaber en sundhedsmeessig merveaerdi
i relation til temaerne og indsatsomraderne i den tveergaende sundhedspolitik.

Forebyggelsespuljen kan yde tilskud pa maksimalt 75.000 kr. til non-profit aktiviteter. Tilskuddet ydes
til opstart af nye aktiviteter og er begreenset til 1 ar.

Forebyggelsespuljen ansgges via kommunens web-baserede ansggningsportal "Emply-project”.
Dette sikrer overskuelige og ensartede ansagninger, og reducerer det administrative arbejde omkring
puljen.

Forebyggelsespuljen kan ansgges 3 gange i 2016 - 1.april, 1. august og 1. november. ZAldre- og
Sundhedsudvalget forelaegges ansggningerne i deres helhed med henblik pa at treeffe afggrelse om
imgdekommelse af ansggningerne. Udvalget er ikke forpligtet til at udlodde den gkonomiske ramme.

Ved Aldre- og Sundhedsudvalgets behandling af ansagninger vil afgerelse blive truffet pa baggrund
af en samlet vurdering af den ansggte aktivitet.

| denne vurdering indgar blandt andet malgruppe for aktiviteten, aktivitetens omfang, den forventede
sundhedsmeaessige mervaerdi samt det ansggte belgbs starrelse.

Forslaget om principper for forebyggelsespuljen er udformet under hensyn til gnskerne om, at puljen
geres smidige og u-bureaukratiske (ans@gning, bevilling, dokumentation mv.), samt at puljen er
effektiv at administrere. Dette indebaerer, at kontrollen med bevillingerne indskraenkes.

INDSTILLING
Direktgren for Job & Velfeerd indstiller,




at Aldre- og Sundhedsudvalget drgfter og fastlaegger retningslinjerne for
forebyggelsespuljen.

BESLUTNING | Z£LDRE- OG SUNDHEDSUDVALGET DEN 23-02-2016

/Aldre- og Sundhedsudvalget besluttede,

at forslaget til retningslinjer for forebyggelsespuljen godkendes.



Udkast til revideret kvalitetsstandard for personlig pleje og praktisk hjaelp

Sagsfremstilling

Kvalitetsstandarden for personlig pleje og praktisk hjeelp beskriver serviceniveauet, for de borgere i
Viborg Kommune, der har behov for hjeelp.

Kvalitetsstandarden skal revideres arligt og Visitation Sundhed & Omsorg har derfor gennemgaet og
tilrettet udkastet til reviderede kvalitetsstandarder inden for personlig pleje og praktisk hjeelp.

Visitation Sundhed & Omsorg har veeret i dialog med Zldreradet og har draftet og indarbejdet en
raekke forslag fra radet. Der er primeert tale om forslag til forbedring af laesevenligheden og
preecisering af uklarheder — ikke eendringer af serviceniveauet.

Afsnit 1 Generelle sendringer er aendret vaesentligt for at age lsesevenligheden. Til sammenligning
vedleegges Kvalitetstandarden for 2015. Flere afsnit er skrevet om og der er byttet rundt pa
afsnittene.

| afsnit 2 Kvalitetsstandarder er aendringer markeret med r@d. Her er der foretaget mindre rettelser for
at forbedre laesevenligheden og der er lavet eendringer for at give de forskellige standarder et
ensartet udtryk.

Efter draftelsen i Z£ldre- og Sundhedsudvalget foreslas det, at Kvalitetsstandarden sendes i haring
ved Aldreradet og Handicapradet, hvorefter Kvalitetsstandarden godkendes endeligt i ZAldre- og
Sundhedsudvalget og efterfalgende i Byradet.

INDSTILLING
Direktgren for Job & Velfeerd indstiller,

at udkastet til Kvalitetsstandard for personlig pleje og praktisk hjeelp dreftes, og

at udkastet til Kvalitetsstandard for personlig pleje og praktisk hjeelp sendes i hering ved
/Aldrerad og Handicaprad.

BESLUTNING | £ZLDRE- OG SUNDHEDSUDVALGET DEN 23-02-2016
/Aldre- og Sundhedsudvalget besluttede,

at udkastet til Kvalitetsstandard for personlig pleje og praktisk hjeelp godkendes, med den
tilfgjelse at indkeb af varer sker i henhold til Kommunens indkgbsaftale (side 17), og

at det tilrettede udkast til Kvalitetsstandard for personlig pleje og praktisk hjaelp sendes i haring
ved Aldrerad og Handicaprad.



Godkendelse af leverandarkontrakter for frit valgs-omradet

Sagsfremstilling

De nuveaerende kontrakter for frit valgs-omradet er politisk behandlet og godkendt i Socialudvalget
den 26. november 2013(sag 7) og Aldre- og Sundhedsudvalget den 7. januar 2014(sag 10).
Visitation Sundhed & Omsorg har udarbejdet udkast til nye kontrakter med private leverandgrer af
personlig pleje og praktisk hjaelp. Disse fremgar af bilagene.

Ifalge servicelovens § 91 har kommunen pligt til at skabe grundlag for, at modtagere af hjeelp efter
servicelovens § 83 kan veelge mellem forskellige leverandarer. Til dette formal skal kommunen sikre,
at kvalificerede private leverandgrer far adgang til at levere ydelser efter § 83. Kommunen skal
fastsaette og offentliggare de kvalitetsmaessige krav, der stilles til leveranderer inden for § 83. Viborg
Byrad har med sag nr. 138 pa madet 27. februar 2007 besluttet at godkende og indga kontrakt med
enhver kvalificeret leverandear.

Der er i gjeblikket et arbejde i gang i forvaltningen med at &endre pakkestrukturen pa omradet. Disse
&ndringer vil medfgre aendringer i leverandgrkontrakterne, men det er endnu ikke muligt at
indarbejde disse eendringer, da forvaltningen i gjeblikket er i gang med at teste strukturen.
AEndringerne kan saledes fgrst indarbejdes i labet af 2016 og kontrakterne forelaegges herefter
udvalget igen.

Udkast til kontrakt for levering af personlig pleje og praktisk hjaelp
Visitation Sundhed og Omsorg har pa baggrund af tilbagemeldinger fra leveranderer, medarbejdere
og administration foretaget mindre rettelser af kontrakterne.

Kontraktudkastene adskiller sig i forhold til de tidligere kontrakt pa falgende punkter:
Tilbud om erneeringsvurdering til alle nye borgere der modtager personlig pleje eller praktisk
hjeelp
Praecisering af, at leverandgren ikke ma tage imod og opbevare nggler til borgeres hjem
Rettelser og opdateringer ift. offentligheds,- persondata,- og forvaltningsloven
Grammatiske og forklaringsmaessige rettelser og tilfgjelser

Tilfgjelser til kontraktudkastet er markeret med rad i bilagene.

Kontrol med private leverandgrer — anbefalinger fra Kammeradvokaten

Dansk Industri og Kammeradvokaten har i efteraret 2015 udarbejdet et seet anbefalinger til, hvordan
kommuner kan forebygge og begraense konsekvenserne af konkurser inden for private
hjemmeplejeleverandgrer.

Generelt er der ikke tale om entydige anbefalinger, men der opstilles en raekke krav, som
kommunerne med fordel kan overveje, for dels af forebygge risikoen for konkurs og dels for at sikre
kommunen bedst muligt i tilfaelde af konkurser. Bagsiden af anbefalingerne er, at skrappere krav
sandsynligvis medfgrer, at mindre leverandgrer udelukkes fordi de ikke kan leve op til kravene og at
leverandgrernes omkostninger stiger fordi de skal leve op til skrappere krav.

Farst og fremmest anbefaler Kammeradvokaten, at der gennemfgres dialog med de potentielle
leverandgrer, og at der opbygges kendskab til leverandgrerne. Sundhed & Omsorg er i dialog med
de nuvaerende leverandgrer om kontraktaendringerne.



| Viborg Kommune har man i forhold til personlig pleje og praktisk hjeelp valgt, at kommunen selv er
hovedleverandgr og at private virksomheder kan godkendes til at levere ydelser, hvis de lever op til
bestemte pris- og kvalitetskrav. Der gennemfgres saledes ikke udbud af ydelserne. Ydelsen har
vaeret konkurrenceudsat — og nuvaerende pris er fastsat derefter.

En del af Kammeradvokatens anbefalinger vedrarer udbud, og er derfor ikke umiddelbart relevante
for Viborg Kommune.

Ift. udarbejdelse af leverandgrkontrakter anbefales det, at kommunerne overvejer at stille falgende
krav:

a. Krav om bankgaranti.

Dette krav begraenser kommunens tab ved konkurs. | de nuvaerende kontrakter stilles krav om
bankgaranti pa 15.000 kr.

b. Aftale om bagudrettet betaling.

Dette krav indgar allerede i Viborg Kommunes kontrakter pa omradet.

c. Krav om at betaling til leverandgren er afhaengig af dokumentation af, at leverandgrens ansatte
har faet lan.

d. Krav om at leverandaren Igbende skal fremsende regnskaber.

Pa baggrund af anbefalingerne foreslar forvaltningen, at udvalget drgfter fglgende fire scenarier:

1. Ueendrede krav i kontrakterne

Fastholde de nuveerende krav i form af bankgaranti pa 15.000 kr. og krav om bagudrettet betaling.
Bagudrettet betaling sikrer, at kommunen i tilfaelde af en leveranders konkurs ikke har betalt for
noget, som ikke er leveret. Gennem bankgarantien kan kommunen fa daekket nogle af de ekstra
udgifter, som konkursen paferer kommunen i form af etablering af nedberedskab. En garanti pa
15.000 vil formodentlig ikke daekke alle kommunens udgifter.

2. Krav om hgjere bankgaranti

Kravet om bagudrettet betaling fastholdes og der kreeves en hgjere bankgaranti pa f.eks. 100.000 kr.
eller alternativt et belgb der svarer til en maneds Ign til leverandgrens ansatte. For leverandgrerne vil
en sterre garanti betyde starre udgifter og enkelte leverandgrer kan maske ikke stille garantien og er
derfor udelukket som leverandgr. Da leverandagren ikke har mulighed for at laegge de hgjere udgifter
oven i prisen vil leverandgrens gkonomi derfor komme under pres, og kravet kan saledes medvirke til
en konkurs.

3. Indarbejdelse af de fire krav

Alle 4 krav indgar i leverandgrkontrakterne, herunder krav om hgjere garantistillelse. Krav ¢ og d vil
betyde at bade Viborg Kommune og leverandgren palaegges forholdsvis store administrative opgaver
til Isbende at udarbejde, fremsende og kontrollere dokumentation og regnskaber. Lgbende
fremsendelse af regnskaber betyder, at Viborg Kommune har mulighed for at fglge udviklingen i
leverandgrens gkonomi og derved treeffe forholdsregler, hvis leverandgrens gkonomi udvikler sig i
forkert retning. Det er dog ikke alle leverandgrer, der laver Igbende regnskaber, og det vil vaere en
forholdsvis stor omkostning for leverandgren at udarbejde disse. Det vil sige, at opfalgningen typisk
kun kan ske arligt, og da kontrakterne pa omradet er to-arige, vil vaerdien heraf sandsynligvis vaere
beskeden. Forvaltningen vurderer, at kravene vedrgrende Ign og regnskaber ikke vil give mere
sikkerhed i praksis. For bade kommune og leverandgrer vil kravene fgre til sterre administrative



omkostninger, og det vil vaere ngdvendigt pa forhand at tage stilling til, hvornar den kommunale
kontrol skal reagere pa negativ udvikling i leverandgrens gkonomi, og hvordan den kommunale
reaktion skal veere i disse tilfeelde, f.eks. at standse samarbejdet. | nogle tilfeelde vil kommunens
reaktion saledes kunne fare til leverandgrens efterfglgende konkurs, hvis leverandaren herved mister
en stor del af sin omsaetning.

4. Forleengelse af nuvaerende kontrakter

De nuveerende kontrakter forlaenges administrativt og problemstillingen vedrgrende
Kammeradvokatens anbefalinger indgar i den temadraftelse om udbudsomradet, som Byradet
planlaegger i april. Det indgar i den af Byradet godkendte Indkgbs- og udbudspolitik, hvilke generelle
krav der stilles til kommunens leverandgrer, herunder ogsa de gkonomiske krav, der stilles
leverandgrer for at minimere risiko for konkurs.

En forlzengelse af de nuvaerende kontrakter giver desuden mulighed for at indarbejde
konsekvenserne af aendringerne i pakkestrukturen, saledes at det ikke er ngdvendigt at behandle
kontrakterne to gange pa et ar.

Heoring
Som det ogsa var tilfeeldet med tidligere ars kontrakter anbefales, at udkastene sendes til haring hos
/Aldreradet og Handicapradet.

INDSTILLING
Direktgren for Job & Velfeerd indstiller,

at sagen drgftes, herunder om kontraktudkastene kan godkendes i den nuveerende form, om
Kammeradvokatens anbefalinger skal indarbejdes helt eller delvist eller om de nuvaerende
kontrakter forlaenges.

at leverandgrkontrakterne, safremt disse godkendes, sendes i hgring hos Aldreradet og
Handicapradet.

BESLUTNING | ALDRE- OG SUNDHEDSUDVALGET DEN 23-02-2016

/Aldre- og Sundhedsudvalget drgftede sagen, herunder om kontraktudkastene kan godkendes i
den nuveaerende form, om Kammeradvokatens anbefalinger skal indarbejdes helt eller delvist
eller om de nuvaerende kontrakter forleenges.

/Aldre- og Sundhedsudvalget besluttede,

at de nuvaerende kontrakter forleenges administrativt og problemstillingen
vedrgrende kammeradvokatens anbefalinger indgar i den temadrgftelse om
udbudsomradet, som Byradet planlaegger i april.

Det indgar i den af Byradet godkendte Indkabs- og udbudspolitik, hvilke generelle krav der
stilles til kommunens leverandgrer, herunder ogsa de gkonomiske krav, der stilles leverandgrer
for at minimere risiko for konkurs. En forlzengelse af de nuvaerende kontrakter giver desuden
mulighed for at indarbejde konsekvenserne af aendringerne i pakkestrukturen, saledes at det
ikke er ngdvendigt at behandle kontrakterne to gange pa et ar.



Udvalget henleder i forbindelse med det kommende temamg@de Byradets opmaerksomhed pa
det nuveerende krav om en bankgaranti pa kr. 15.000 med henblik pa at minimere risikoen for
fremtidige konkurser.



Ny drgftelse af etablering af ledsagerordning for 67+ arige

Sagsfremstilling

/Aldre- og Sundhedsudvalget drgftede i september 2015 en sag om etablering af en ledsagerordning
for 67+arige i kommunen og bad forvaltningen om at udarbejde et forslag til en ordning.

@nsket om en ledsagerordning kommer oprindeligt fra Dansk Blindesamfund med henvisning til, at
der i Odense Kommune er etableret en ledsagerordning.

| dag eksisterer der i Viborg Kommune en ledsagerordning for 12-67 arige, med fysiske eller psykiske
handicap. Borgere i denne gruppe kan sgge om ledsagelse i op til 15 timer om maneden, til f.eks.
indkab, laegebesgg eller kulturelle arrangementer. Borgere der har faet bevilget denne ordning
bevarer bevillingen efter de fylder 67 ar, hvorimod borgere, der farst far et handicap efter de er fyldt
67, ikke kan bevilges ledsagerordning.

Ved at etablere en ledsagerordning undgas det, at borgeren er ngdt til at daekke sit behov for
ledsagelse til aktiviteter med familiemedlemmer og andre frivillige.

Pa baggrund af erfaringerne fra Odense Kommune har forvaltningen tidligere vurderet, at 20-25
borgere vil anvende ordningen, hvis der anvendes de samme visitationskriterier. Udgiften til aflanning
af ledsagere anslas pa baggrund af erfaringerne fra Odense at vaere ca. 500.000 kr. arligt, hvis de
samme forudsaetninger laegges til grund for ordningen.

Tildelingen af ledsageordning til 67+ arige vil ske ud fra Sociallovens §85. Tildeling ud fra § 85 er ikke
underlagt de samme krav som ordningen for de under 67-arige, sa der er mulighed for at afprgve
andre modeller.

Ledsagerordning for 67+ arige i Viborg Kommune

Pa denne baggrund foreslas det, at Viborg Kommune etablerer en ledsagerordning der giver de
borgere, der visiteres til ydelsen, ret til 8 timers ledsagelse om maneden, og at der ikke er mulighed
for at opspare timer fra maned til maned. Borgerne vil have mulighed for at sege om refusion af
udgifter til befordring og andre aktiviteter (entre, billetter mv.) op til 837 kr. arligt, hvilket er samme
belab som ordningen for 12-67 arige.

Tildeling af ledersagerordning vil ske efter en konkret, individuel vurdering og er ikke begreenset til
kun at omfatte blinde og svagsynede.

Ordningen vil i gvrigt blive tilrettelagt ud fra de samme kriterier som ordningen for 12-67-arige. Dog
foreslas det, at ledsagerordningen for 67+ arige som et forsgg etableres saledes at ledsagelsen
udfgres af hjemmeplejen/personalet pa beboerens plejecenter. Pa den made undgas det, at
Sundhed & Omsorg skal etablere et korps af ledsagere og rekruttere ledsagere hertil. Der er desuden
et kvalitetsmaessigt aspekt af forslaget idet der er tale om en malgruppe, der bestar af svage borgere.
Her vil det veere en fordel, at ledsagerne har erfaring med malgruppen.

Pa Socialomradet, som administrerer ordningen for 18-67-arige, er erfaringen, at det er et mindretal
af de borgere, der visiteres til ordningen, der selv finder en ledsager. De fleste borgere gnsker, at
kommunen finder en ledsager til dem. Pa Socialomradet ggres der forsgg pa at finde ledsagere med



nogenlunde samme alder og interesser som borgeren. Det vil saledes ikke veere tilfaeldet med den
ordning, der foreslas her, hvor det generelt ogsa vil vaere vanskeligt at finde ledsagere i samme
aldersgruppe.

| ledsagerordningen for 12-67-arige er der ret snaevre visitationskriterier til ordningen, idet man bade
skal have funktionssvigt og ikke veere i stand til at feerdes alene uden for hjemmet. Det betyder f.eks.,
at det typisk ikke er tilstreekkeligt at veere blind til at blive visiteret til ordningen, idet mange blinde
godt kan feerdes alene uden for hjemmet. En blind med begyndende demens eller gangbesveer vil
derimod kunne visiteres til ordningen. De borgere der visiteres til ordningen skal desuden selv veere i
stand til at give udtryk for deres @nsker til anvendelse af ledsagerordningen.

Ordningen kan anvendes til f.eks. indkab, laegebesag eller kulturelle arrangementer.
Ledsagelse skal som udgangspunkt forega uden for hjemmet.
Finansieringen af ordningen foreslas at ske gennem en af disse tre modeller:

1. Den anslaede udgift pa 500.000 kr. finansieres inden for det eksisterende budget. Ordningen kan
eventuelt indfgres som en forsggsordning i 2 ar, hvorefter udvalget treeffer beslutning om ordningens
videre bestéen.

2. Ordningen indgar som en af de indsatser, der ivaerksaettes i regi af vaerdighedsmilliarden.

3. Ordningen indgar i drgftelserne om budget 2017, hvor udgiften pa 500.000 kr. finansieres inden
for den halve procent, som udvalget far til egen prioritering.

INDSTILLING

Direktgren for Job- og Velfaerd indstiller,

at der etableres en ledsagerordning ud fra det skitserede forslag og,

at finansieringen af ordningen sker med udgangspunkt i en af de tre modeller.

BESLUTNING | ALDRE- OG SUNDHEDSUDVALGET DEN 23-02-2016
/Aldre- og Sundhedsudvalget besluttede,

at der etableres en ledsagerordning ud fra det skitserede forslag og,
at finansieringen af ordningen sker med udgangspunkt i en af de tre modeller.

Udvalget preeciserede, at ordningen iveerkseettes snarest med udgangspunkt i Odensemodellen
og indgar som en af de indsatser, der ivaerksaettes i regi af vaerdighedsmilliarden



Godkendelse af praksisplan for fysioterapi

Sagsfremstilling

Regionen og kommunerne i regionen skal ifalge overenskomsterne for praktiserende fysioterapeuter
udarbejde en feelles praksisplan for tilretteleeggelsen af den fysioterapeutiske betjening i regionen.

Der er tale om fysioterapi leveret efter henholdsvis sundhedslovens

» §67 Almen fysioterapi. Ydelser under sygesikringen efter la&egehenvisning.

* §140A Vederlagsfri fysioterapi/ridefysioterapi efter laegehenvisning. Kun borgere med
diagnosticeret sveer handicap og/eller progressive sygdomme.

Praksisplanen udarbejdes inden for rammerne af den gaeldende overenskomst og skal tilgodese en
reekke hensyn:

» Adgang til fysioterapi (forsyningsforpligtelse)

* Grundlag for beslutning om de overenskomstmaessige forhold vedr. den fysioterapeutiske
kapacitet

« Kvalitet i den fysioterapeutiske indsats

» Samarbejde og koordination i forhold til det samlede sundhedsvaesen.

Der er udarbejdet forlag til praksisplan for fysioterapi i Region Midtjylland. Forslaget til praksisplan er
revideret efter hgring i de midtjyske kommuner (primo 2015). Samarbejdsudvalget for Fysioterapi, der
bestar af politiske repraesentanter fra region og kommuner samt praktiserende fysioterapeuter, har
godkendt endelig forslag til praksisplan pa sit made den 9. september 2015 og fremsendt dette
(vedlagt) til godkendelse i region og kommuner.

KOSU-sekretariatet (KOSU: Den kommunale styregruppe pa sundhedsomradet i den midtjyske
region) har i vedlagte notat beskrevet, hvordan der i forslaget til praksisplanen for fysioterapi er sagt
indarbejdet tiltag, som skal forbedre styringen af den fysioterapeutiske betjening, den faglige kvalitet
samt kontrollen med gkonomien. Kommunerne medfinansierer den almene fysioterapi (10 %) og
finansierer den vederlagsfrie fysioterapi.

De veaesentligste tiltag retter sig mod:

» Fokus pa henvisninger, herunder uddannelse og information malrettet de praktiserende laeger
og fysioterapeuter. Malet er at styrke kvaliteten, sa de rette borgere henvises til den rette
fysioterapeutiske behandling.



» Fokus pa kapacitet, herunder en steerk fokus pa at der ikke sker utilsigtet udvidelse af
udbuddet.

» Fokus pa gkonomisk rationalitet i tilrettelaeggelse af behandlingsforlab, sa det sikres en lavere
udgift pr. patient. Dette indebaerer en fokus pa individuel versus holdtreening, brug af
undtagelsesredeggrelser og hjemmebehandlinger.

» Fokus pa styrkelse af data, sa der er mulighed for Igbende at fglge udviklingen pa omradet i
forhold til indsatsomrader og ydelsestyper mv.

Generelt er forslaget til praksisplan for fysioterapi imgdekommende over for en reekke af de
udfordringer, som kommunerne har papeget omkring styringen af specielt udgifterne til
fysioterapiomradet. Det er veerd at bemaerke, at fysioterapien ud over praksisplanen isaer er styret af
overenskomsterne mellem Danske Fysioterapeuter og Regionernes Lagnnings- og takstnaevn
(almindelig fysioterapi og vederlagsfri fysioterapi). Med forslaget til praksisplan for fysioterapi sikres
et tidsmaessig sammenfald mellem de to typer af aftaler, hvilket grundlseggende forbedrer
muligheden for at styre omradet.

INDSTILLING
Direktaren for Job & Velfeerd indstiller;

at /Aldre- og Sundhedsudvalget godkender forslag til praksisplan for fysioterapi.
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/Aldre- og Sundhedsudvalget godkendte forslag til praksisplan for fysioterapi.




Evaluering af frikommuneforsag

Sagsfremstilling

Viborg Kommune blev udpeget som frikommune i april 2011. De fgrste konkrete forsggsansagninger
blev indsendt i juni 2011, og forsggene kunne igangseettes fra 1. januar 2012. | Igbet af 2012 har
Byradet efter indstilling fra de politiske fagudvalg indsendt yderligere ansggninger samt anmodet om
at kopiere en raekke af de gvrige frikommuners godkendte forsag. Ligeledes har Byradet Iabende
annulleret enkelte forsgg, som i fagudvalgene har veeret vurderet perspektivigse og/eller for
ressourcetunge.

Byradet blev senest pa mgdet den 24. september 2014 (sag nr. 2) orienteret om status pa
frikommuneforsgget, og pa byradsmedet den 28. januar 2015 (sag nr. 8) blev resultatet af den
midtvejsevaluering, som BDO og Rambagll pa vegne af KL og @konomi- og Indenrigsministeriet
gennemfgrte, forelagt.

Med udgangen af 2015 er frikommuneforsaget planmaessigt afsluttet, og evalueringen af de enkelte
forsgg skal indsendes til Social- og Indenrigsministeriet senest den 30. april 2016. Af hensyn til ikke
at skulle standse lovende forsag, vil alle igangveerende frikommuneforsag labe frem til 1. juli 2017,
med mindre frikommunen meddeler andet. Hermed har Folketinget mulighed for at vedtage generelle
lovaendringer pa de omrader, hvor evalueringen er positiv.

Byradet blev pa madet den 16. december 2015 (sag nr. 5) orienteret om processen for afslutning og
evaluering af frikommuneforsgget.

Om frikommuneforseg pa Aldre og Sundhedsomradet
Pa Aldre- og Sundhedsomradet er fem forsgg gennemfert, tre annulleret undervejs og tre aldrig
taget i anvendelse.

BDO og Rambagll er i samarbejde med KL i gang med en national evaluering af frikommuneforsggene
vedrgrende tilkgbsydelser. Disse tre fors@g skal derfor ikke evalueres i de enkelte kommuner. BDO
og Rambgll udarbejder desuden en seerskilt evaluering af frikommuneforsagget vedrerende
vederlagsfri fysioterapi.

Evalueringen, som fremgar af bilag nr. 1, viser samlet set for frikommuneforsggene pa ZAldre- og
Sundhedsomradet, at resultaterne for de to forsag, der er gennemfort er ikke-eksisterende. Forsgget
vedrgrende "Mulighed for at opsige beboere i botilbud og plejebolig” har ikke veeret anvendt i
forsggsperioden, men forvaltningen vurderer dog, at det fortsat er relevant at have muligheden, selv
om den kun vil blive anvendt sjeeldent. Forsgget vedrgrende "Kommunen som eneleverandgr af
midlertidig personlig og praktisk hjeelp” er undervejs i forsggsperioden blevet overfladiggjort af, at
muligheden for at bevilge midlertidig hjeelp er blevet ophzevet.

Fag-MED Sundhed & Omsorg blev orienteret om evalueringen pa mgdet den 28. januar 2016.

Byradet behandler i april en sag, hvor der samles op pa frikommuneforsggs-evalueringerne fra alle
fagudvalg.



INDSTILLING

Direktgren for Job og Velfaerd foreslar, at Z£ldre- og Sundhedsudvalget indstiller til Byradet,

at frikommuneevalueringen pa Aldre- og Sundhedsomradet godkendes.

BESLUTNING | ALDRE- OG SUNDHEDSUDVALGET DEN 23-02-2016

/Aldre- og Sundhedsudvalget indstiller til Byradet,

at frikommuneevalueringen pa Zldre- og Sundhedsomradet godkendes.



Strategiplan 2016 - 2017 for Job & Velfeerd (orienteringssag)

Sagsfremstilling
Chefgruppen i Job & Velfeerd har udarbejdet Strategiplan 2016 — 2017 for Job & Velfeerd.

Strategiplanen beskriver de omrader, som chefgruppen prioriterer hgjst de kommende ar.

Den er som sadan udgangspunkt for prioritering og planleegning af strategiske indsatser i Job &
Velfaerd, men den er ogsa kulturskabende og rammen om implementering af gaeldende politikker og
strategier, herunder Sundhedspolitik, Socialpolitik, Senior- og Veerdighedspolitik, Beskaeftigelsesplan
mv.

Med udsigt til nulveekst eller negativ vaekst i de skonomiske rammer og udsigt til flere seldre borgere
og feerre borgere i den erhvervsaktive alder vil Job & Velfeerd skulle lgse flere og mere komplekse
opgaver med uaendrede eller feerre ressourcer.

Tydelighed pa mal og retning, optimal ressourceudnyttelse, helhed og sammenhaeng i
opgavelgsningen og styrket videndeling mellem afdelinger i Job & Velfaerd er vaesentlige
forudsaetninger for at kunne bidrage til Igsningen af de strategiske udfordringer. Derfor er falgende
omrader preeciseret som vaesentlige strategiske omrader i Job & Velfeerd i 2016 — 2017:

» Kerneopgave og sammenhaengskraft, hvor kerneopgaven er "samarbejde med borgeren om et
selvsteendigt, meningsfuldt og aktivt liv — hele livet”

* Ledelse, der handler om, at der mellem mennesker udvikles retning, koordinering og
engagement i forhold lgsningen af (hoved)opgaven.

» Tvaergaende indsatsomrader, der konkret er preeciseret som "ungeledighed”,
"Sundhedsomradet, herunder forebyggelse” og "Flygtninge”

Strategiplanen praeciserer, at den teenkning, den kultur og den organisering, der bedst understotter
varetagelsen af kerneopgaven til hver en tid skal veere genstand for overvejelse og om ngdvendig
tilpasning. Direktaren for Job & Velfaerd har i konsekvens heraf taget initiativ til at udarbejde en
kortlaegning og analyse af den samlede administration i Job & Velfeerd, herunder seerligt de interne
stabsfunktioner.

Analysen har givet anledning til en reekke anbefalinger og opmaerksomhedspunkter, som
chefgruppen vil arbejde videre med i andet og tredje kvartal 2016.

INDSTILLING
Direktgren for Job & Velfeerd indstiller,

at Strategiplan 2016 — 2017 for Job & Velfeerd tages til efterretning.



BESLUTNING | Z£LDRE- OG SUNDHEDSUDVALGET DEN 23-02-2016

/Aldre- og Sundhedsudvalget tog Strategiplan 2016 — 2017 for Job & Velfeerd til efterretning.



Lovaendring i forhold til forebyggende hjemmebesgag

Sagsfremstilling

Baggrund

Viborg Kommunes forebyggende team har med baggrund i Servicelovens §79a, siden 1998 tilbudt
forebyggende hjemmebesag til borgere over 75 ar i Viborg Kommune. Besagene har haft til formal at
tale med borgeren om eksempelvis livsforandringer fysisk som mentalt, overforbrug af alkohol eller
ensomhed. Malgruppen er borgere, der ikke i forvejen modtager personlig pleje og praktisk hjeelp.

Lovandring

Den 1.januar 2016 tradte loveendringen "L47 Forslag til lov om aendring af lov om social service
(mélretning af de forebyggende hjemmebesag)” i kraft. Lovaendringen har baggrund i
Hjemmehjaelpskommissionens arbejde fra 2013. En af anbefalingerne var her, at den forebyggende
indsats i hgjere grad skal tage udgangspunkt i, at mange aeldre over 75 ar lever et aktivt liv samtidig
med at mange under 75 ar vil have betydelig gavn af et forebyggende hjemmebesag.

Lovaendringen betyder, at aldersgreensen rykkes for de tilbagevendende arlige tilbud om
forebyggende hjemmebesag fra 75 ar til 80 ar. Alle borgere skal dog forsat have tilbud om et
forebyggende hjemmebesag i deres fyldte 75.ar.

Lovaendringen medfarer tre veesentlige aendringer for den kommunale praksis:

Kommunen forpligtes til at tilbyde forebyggende hjemmebesgg efter behov til seerlige
risikogrupper i alderens 65 ar til 79 ar. Det geelder borgere, som er i seerlig risiko for at fa nedsat
social, psykisk eller fysisk funktionsevne

Sundheds- og aldreministeren bemyndiges til at traeffe beslutninger om indhold, omfang og
udfgrelse af de kommunale forpligtelser i forhold til tilretteleeggelsen af de forebyggende
hjemmebesgag.

Sundheds- og aldreministeren kan fastsaette regler om de kommunale forpligtelser i forhold til
loven, herunder om der skal ske samordning med andre generelle kommunale forebyggende og
aktiverende foranstaltninger, samt om det forebyggende hjemmebesag kan gennemfgres pa andre
mader end ved besgg i hjemmet.

Fokusomrader i 2016

De forebyggende medarbejdere vil fortsat have fokus pa forskellige aspekter af ensomhed.
Eksempelvis enkebesgg for de +75 arige, malrettet fokus pa sarbare 65-79 arige, samarbejde om
temameader og som noget nyt en "bekymringspostkasse”. Her vil det vaere muligt for alle borgere, der
star i den situation, at de er bekymret for en medborger, at rette henvendelse til kommunen via en
mail eller pa telefon.

Arsrapporten fra det forebyggende team er vedhaeftet og beskriver teamets arbejde mere detaljeret.

Gkonomiske konsekvenser

Lovaendringen af de forebyggende hjemmebesgag forventes samlet set ikke at medfgre merudgifter
for kommunen, dog vil der veere tale om flere besgg end i dag og @get planleegning og koordinering i
forhold til malgrupperne ma derfor paregnes. Der gares status pa konsekvenserne af lovaendringen i
forbindelse med neaeste arrapport.



INDSTILLING

Direktgren for Job & Velfeerd indstiller

at /Aldre og Sundhedsudvalget tager orienteringen til efterretning.

BESLUTNING | ALDRE- OG SUNDHEDSUDVALGET DEN 23-02-2016

/Aldre- og Sundhedsudvalget tog orienteringen til efterretning.



Samarbejdsaftale om feelles gravid team for sarbare gravide
(orienteringssag)

Sagsfremstilling

Baggrund

| forleengelse af sundhedsaftalens udmgntning er udarbejdet en samarbejdsaftale om etablering af
tveerfaglige og tveersektorielle gravidteam for sarbare gravide. Samarbejdsaftalen skal understatte en
tidligere hjeelp og en mere koordineret indsats til sarbare gravide og dermed hjeelpe familierne til at
give deres bgrn en god start pa livet.

Samarbejdsaftalen er udarbejdet i et samarbejde mellem region, kommuner og almen praksis.
Sundhedskoordinationsudvalget godkendte samarbejdsaftalen pa mgde den 9. december 2015. Der
skal udarbejdes en underliggende aftale i forhold til almen praksis.

Fzelles gravidteam

Et feelles team bestaende af jordemoder, sundhedsplejerske, socialradgiver, praktiserende laege og
andre relevante fagpersoner afklarer i samarbejde med familien relevante problemstillinger og
tilretteleegger en samlet plan for forlgbet pa tveers af sektorerne. Kommunen er som hovedregel veert,
tovholder og facilitator for afvikling af mader i gravidteamet. Mader kan forega via videokonference.

For at skabe mest mulig gennemsigtighed er der lavet en beregning af den direkte udgift forbundet
med afholdelsen af teammeader. Den direkte udgift belgber sig samlet set til 3.400 kr. pr. familie (den
sektorvise udgift fremgar af samarbejdsaftalen). Beregningen tager ikke hgjde for, at indsatsen til en
vis grad er en omlaegning af den nuveerende indsats. Det har ikke veeret muligt at beregne mulige
potentielle gevinster som folge af forebyggelsesindsatsen, men indsatsen, herunder de gkonomiske
konsekvenser, vil blive fulgt det farste ar.

Feelles gravidteam forventes implementeret senest 1. juni 2016.

Samarbejdsaftale om feelles gravid team for sarbare gravide behandles pa naestkommende mgde i
Barne- og Ungdomsudvalget med henblik pa godkendelse

INDSTILLING
Direktgren for Job og Velfeerd indstiller,

at /Aldre- og Sundhedsudvalget tager samarbejdsaftalen om feelles tveerfaglige og
tveersektorielle gravidteam for sarbare gravide til efterretning.
BESLUTNING | ALDRE- OG SUNDHEDSUDVALGET DEN 23-02-2016

/Aldre- og Sundhedsudvalget tog samarbejdsaftalen om feelles tveerfaglige og tveersektorielle
gravidteam for sarbare gravide til efterretning.




Mgadeliste for Aldre- og Sundhedsudvalget

Sagsfremstilling

Baggrund

Der er udarbejdet forslag til revideret mgdeliste for Z£ldre- og Sundhedsudvalget bl.a. med henblik pa
godkendelse af konkrete aktiviteter i forhold til tabt arbejdsfortjeneste (Styrelsesloven §16 stk. 1, litra
f).

Se den reviderede mgdeliste i bilag 1.

Bemaerk venligst, at der er indsat aktiviteter i forbindelse med Senior- og Veerdighedspolitikken.

INDSTILLING

Direktagren for Job & Velfeerd indstiller,

at /ldre- og Sundhedsudvalget tager stilling til den reviderede mgdeliste.

BESLUTNING | Z£LDRE- OG SUNDHEDSUDVALGET DEN 23-02-2016

/Aldre- og Sundhedsudvalget tog stilling til den reviderede madeliste.

/Aldre- og Sundhedsudvalget besluttede, at afvikle et fyraftensmgde med karakter af
borgermgde onsdag den 9. marts 2016 om Senior- og Veaerdighedspolitikken.

Senior- og Veerdighedspolitikken sendes desuden i hgring hos samarbejdspartnere, faglige
organisationer, Med-systemet med videre, idet hgringsprocessen suppleres af en
pressemeddelelse og omdeling af postkort.



Meddelelser og gensidig orientering, herunder orientering ved formanden

Sagsfremstilling
Mgder Aldre- og Sundhedsudvalgsformanden har deltaget i:

Dato Emne

27.01.2016 Opleeg ved Folketingets Zldre- og Sundhedsudvalgs studietur

Orientering til Z£ldre- og Sundhedsudvalget pr. mail:

Dato Emne
02.02.2016 Manedsbrev for januar 2016
08.02.2016 Ugebrev

INDSTILLING

Direktgren for Job og Velfeerd indstiller,

at /Aldre- og Sundhedsudvalget tager orienteringen til efterretning

BESLUTNING | ALDRE- OG SUNDHEDSUDVALGET DEN 23-02-2016

/Aldre- og Sundhedsudvalget tog orienteringen til efterretning.
/Eldre- og Sundhedsudvalget besluttede,

at forvaltningen skal udarbejde en oversigt med status pa alle initiativer i henhold til
eeldremilliarden.
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