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Punkt 1: Tilskud til deltagelse i tillempet styrketraening for 75+ arige

12/56663

Sagsfremstilling

Pa foranledning af Aldre- og Sundhedsudvalgsformand Mette Nielsen enskes indholdet i det kommunale tilbud om
tilskud til 75+ ériges deltagelse i tillempet styrketreening dreftet.

Dette sker med baggrund i notat med skriftlig besvarelse af spergsmél vedrerende leveranderernes treningsudstyr, det
kommunale tilsyn og den administrative praksis vedrerende tilbuddet (bilag 1).

P4 baggrund af udvalgets dreftelser pd medet den 12. august 2014 (sag nr. 4) er der inviteret gaester, som hver isar kort vil
prasentere, hvordan de arbejder med ordningen om tilskud til deltagelse i tillempet styrketrening for 75+ arige.

¢ Jens Bjerreker, Viborg Hallen
o Karin Sigsgaard, Benefit Viborg

vil orientere om, hvordan de respektivt arbejder med styrketraeningstilbuddet.
e Kasper Henningsen, Treningsenheden, Viborg Kommune

vil orientere om de tests, som anvendes i screeningen af de borgere, som anseger om tilskud.

I forleengelse af dreftelserne den 12. august 2014 fremsendte Samina Shah en rakke spergsmal til ordningen, som er
besvaret i notat (bilag 2) udsendt til byradets medlemmer den 28. august 2014.

Endvidere har Mette Nielsen bedt om oplysninger vedrerende deltagerantal for og efter ivaerksettelsen af de endrede
retningslinier pr. 1. maj 2014 samt beskrivelse af drsagerne til, at deltagere fra for 1. maj ikke er fortsat i ordningen under
de nye retningslinier. Svarene pa disse spergsmal findes i vedlagte notat om deltagerantal og opherséarsager (bilag 3).

Ordningen med tilskud til styrketreening, som blev besluttet i Socialudvalget den 2. oktober 2012 (sag nr. 6), som et 2
arigt projekt fra 1. januar 2013 til 31. december 2014, vil fra 2015 overga til almindelig drift, hvorfor der, safremt
finansieringen falder pa plads, skal ivaerksattes en proces omkring indgéelse af kontrakter med de fremtidige
leveranderer.

Indstilling
Direkteren for Job & Velferd indstiller,

at Aldre- og Sundhedsudvalget med afset i preesentationerne drefter sagen.

Beslutning i Aldre- og Sundhedsudvalget den 30-09-2014

Zldre og Sundhedsudvalget besluttede,
at der foreligges udvalget en indstilling med henblik pa viderefersel af projektet, séledes at,

der skal veere mulighed for at de svageste @&ldre kan deltage i styrketraening
der skal veere mulighed for 1:1 treening safremt svage borgere har behov herfor
der skal méles for foregelse af muskelmasse

der laves leveranderkontrakter

tillempet styrketraning holdes inden for det afsatte budget

Denne ordning traeder i kraft ved 01.januar 2015

Forvaltningen udarbejder forslag til leveranderkontrakter i forbindelse med den kommende overgang fra pilotprojekt til
drift fra januar 2015. £Aldre- og sundhedsudvalget skal godkende disse kontrakter. Leveranderkontrakterne skal ogsa



indeholde fokus pa den ernaringsmeessige side.

Der udarbejdes forslag til et supplerende kommunalt styrketreeningstilbud indenfor den uendrede gkonomiske ramme for
at sikre frit valg pa omrédet.

Indsatsen for den svageste gruppe af @ldre skal styrkes og der skal vaere mulighed for at denne gruppe ogsa indarbejdes i
det fremadrettede projekt.

Visitationen vil fremadrettet vaere 3 méaneders visitation og med mulighed for forlengelse. I forbindelse med visitationen
til ordningen skal der sikres et styrket visitationsgrundlag omkring muskelmasse i hele kroppen. Forslag til nyt
visitationsgrundlag sker med afset i de samlede erfaringer fra testarbejdet hos savel leverander som myndighed.
Forvaltningen bemyndiges til at udarbejde forslag til visitationskriterier der sikrer mulighed for at - borgerne kan visiteres
videre til andre tilbud, mulighed for at fortsette i projektet, at der fremadrettet er mulighed for sével individuel treening og
holdtraening.

I visitationen skal der veere fokus pa det hele menneske og herunder det kognitive funktionsniveau hos borgeren.
Kognitive funktionsnedsattelser er ikke en begreensning for at deltage i styrketrening.

Forvaltningen undersgger muligheden for at tilknytte relevant forskning til projektet.

Zldre- og sundhedsudvalget far en status efter forste kvartal og foretager en evaluering af projektet medio 2015



Punkt 2: Puljen til loft af 2eldreomridet - ansegning for 2015

14/993
Sagsfremstilling
Pa udvalgets made den 23. september 2014 (sag nr. 1.) blev besluttet:

Aldre- og Sundhedsudvalget besluttede at prioritere indstillingens punkter inden for rammerne af de tildelte ramme pad
16.8 mio. kr., sdledes at folgende punkter:

nr. 1: "Styrket rehabiliteringsindsats - En borger Et forlob” tiltreedes

nr. 2: "Rehabiliteringscenter” tiltrcedes

nr. 3: "Madlrettet treening/aktivitet pd demensplejecentre/afsnit” tiltreedes

nr. 4: "Tveerfaglig kompetenceudvikling” udgar

nr. 5: "Tillempet styrketreening 75+ drige / 80+ drige” forhgjes til 1 mio. kr.

nr. 6: "Styrket indsats i forhold til udadreagerende demente pd plejecentre” tiltreedes

nr. 7: "Styrkelse af aktivitet og omsorg pd plejecentrene i ydertimer” tiltreedes

nr. 8: “Levebo-miljoer pd plejecentrene” fastscettes til 1.6 mio. kr. og restbelobet findes inden for driftsbudgettet
nr. 9: "Styrket indsats/stotte for de hjemmeboende yngre celdre demente” tiltrcedes

nr. 10: “Bedre pleje og omsorg for demente i hjemmet (psykiske celdre borger)” tiltreedes
nr. 11. "Speciale sygeplejersker — psykiatri” udgar

ligesom folgeudgifter til lovpligtige forsikringer og revision / administration tiltrcedes.

Aldre-og sundhedsudvalget bemyndiger administrationen til at udarbejde ansogning med deltaljeret beskrivelse/budget
og fremsende denne, jvf. ansogningsfrist d. 26. september 2014.

Administrationen har den 25. september 2014 sendt Viborg Kommunes ansggning til Social-, Berne- og
Integrationsministeriet.

Udvalgsformand Mette Nielsen har gnsket at sagen sattes pa dagsordenen til Aldre- og Sundhedsudvalgets mede den 30.
september 2014 til fornyet droftelse og stillingtagen.

Sagsfremstilling fra dagsorden til medet den 23. september 2014:

Pé udvalgets made den 2. september 2014 (sag nr. 3) blev besluttet;
at sagen udsettes til et ekstraordinart mede den 23. september 2014.
at forvaltningens forslag sendes i hering i ZAldreradet.

Aldreradets heringsvar vedlagt (bilag 1).

Sagsfremstilling fra dagsorden til medet den 2. september 2014:

Social-, Berne- og Integrations- Ministeriet har i brev af 2. juli 2014 indkaldt kommunens ansegning om brug af midler i
2015 fra puljen til loft af eeldreomradet. Viborg Kommunes andel af midlerne i 2015 er 16,8 mio. kr.

Puljen til loft af @ldreomradet blev iveerksat med finanslovsaftalen for 2014. Puljen er arligt pa 1 mia. kroner pa
landsplan. Zldre- og sundhedsudvalget foretog pd medet den 28. januar 2014 (sag nr. 5) en prioritering af de 16,7 mio.
kr., som udgjorde kommunens andel af @ldremilliarden i 2014.

Det er den enkelte kommune, der selv vurderer, hvor der med afset i lokale behov og prioriteringer er behov for at styrke
eldreindsatsen. I henhold til ministeriets vejledning er der — som i 2014 — peget pa folgende temaer til inspiration for
indsatserne:

Styrket rehabiliterings- og genoptraeningsindsats

Bedre praktisk hjelp og personlig pleje

Bedre forhold for de svageste &ldre pa plejehjem

Kommunens ansggning i 2014 var tilrettelagt, sa initiativerne kunne etableres i samspil med og styrke/udvide den indsats,
som allerede var tilrettelagt inden for rammerne af det ordinere budget for 2014. Dette princip foreslas viderefort i
ansggningen for 2015, da de ekstraordinere midler fra puljen til loft af @ldreomradet vurderes at give mest vaerdi for



pengene, nér der ikke er tale om isolerede projekter, men initiativer som implementeres i sammenhang med den ordinzre
drift.

Med henblik pé prioriteringen af midlerne foreslas nedenstaende bruttoliste af initiativer til ansegningen til puljen til loft
af eeldreomradet i 2015. Der er i vidt omfang (nr. 1-8) tale m videreferelse af de initiativer, som blev ivaerksat med
midlerne fra 2014-bevillingen. Endvidere er i nr. 9-11 forslag til 3 nye initiativer.

Nr. Indsatser 2014 Kr. 2015 Kr

1 Styrket rehabiliteringsindsats - En borger Et forleb  4.461.995 4.494.395

2 Rehabiliteringscenter 1.209.113 2.054.018
Malrettet treening/aktivitet pa

3 demensplejecentre/afsnit 492.509 502.753

4 Tverfaglig kompetenceudviklingsprojekt 2.200.425 2.339.268
Tilskud til tillempet styrketraening 75+ arige / 80+

5 arige 1.210.243 450.000
Styrket indsats i forhold til udadreagerende

6 demente pa plejecentre 1.269.601 1.364.760
Styrkelse af aktivitet og omsorg pé plejecentrene i

7 ydertimer 4.455.942 4.550.025

8 Levebo-miljger pa plejecentrene 1.112.500 2.073.500
Styrket indsats/stette for de hjemmeboende yngre

9 @ldre demente 370.588

Nr. Indsatser 2014 Kr. 2015 Kr
Bedre pleje og omsorg for demente i hjemmet

10 (psykiske aldre borger) 829.900

11 Speciale sygeplejersker - psykiatri 934.560
Lovpligtige forsikringer 74.009 66.115
Revision / administration 213.662 217.935

I alt 16.699.999 20.247.817

Som det fremgér af sum-tallet for 2015 er der forslag til ansegningen pé i alt 20,2 mio. kr., hvilket overstiger den afsatte
ramme pa 16,8 mio. kr. med 3,4 mio. kr. Det er derfor nedvendig at foretage en prioritering i forslagene.

I vedlagte notat (bilag 2) findes en kort beskrivelse af indholdet i de enkelte initiativer.

Ansegningen foreslas sendt i hering i Aldreradet. Da £Aldre- og Sundhedsudvalgets neestkommende mede er den 30.
september 2014 (efter ansogningsfristen den 26. september 2014) foreslas det, at administrationen bemyndiges til at
fremsende ansegningen med forbehold for udvalgets behandling af heringsvar og endelige godkendelse den 30.
september 2014.

Krav til formalia i ansegnings- og budgetskemaer er relativ detaljeret, og det foreslas les derfor, at administrationen
bemyndiges til at arbejde videre med beskrivelser og budgetter pa de initiativer, som udvalget prioriterer til ansggningen,
herunder at foretage nedvendige tilpasninger og justeringer/detaljering af budgetter mv.



Der er — som na&vnt - frist for ansegning den 26. september 2014, og kommunen kan forvente svar pa ansegningen i
november 2014.

Bilag
1 Aben Aldreridets udtalelse vedrerende ZAldrepulje.pdf 318822/14

2 Aben Notat - kort beskrivelse af initiativer i ansogning til puljen til loft  290542/14
af aeldreomradet (1).docx

Indstilling den 23. september 2014:

Direkteren for Job & Velferd indstiller,

at ansggningen til puljen til loft af &ldreomradet droftes, og der foretages en prioritering af initiativer/budgetter til den
endelige ansggning.

at ZAldre-og sundhedsudvalget i henhold til beslutning ovenfor bemyndiger administrationen til at udarbejde ansegning
med deltaljeret beskrivelse/budget og fremsende denne.
Indstilling

Direkteren for Job og Velfaerd indstiller,
at sagen droftes i Aldre- og Sundhedsudvalget

Beslutning i Aldre- og Sundhedsudvalget den 30-09-2014

Zldre- og Sundhedsudvalget tog orienteringen til efterretning

Bilag
Zldreradets udtalelse vedrerende ZAldrepulje.pdf

Notat - kort beskrivelse af initiativer i anseggning til puljen til loft af @ldreomréadet (1).docx



Punkt 3: Orientering om Sundhed og Omsorgs samarbejde med BDO

14/57421
Sagsfremstilling

I efteréret 2013 stod det klart, at Sundhed og Omsorg stod overfor vasentlige ekonomiske udfordringer, og som folge
heraf tog ledelsen i Sundhed og Omsorg kontakt til revisions- og konsulentfirmaet BDO, for at etablere et samarbejde som
skulle afdekke effektiviseringspotentialer i Sundhed og Omsorg.

P& baggrund af den screening som BDO gennemforte af omradet, blev der udarbejdet en rapport om mulighederne for at
identificere effektiviseringer ved f.eks. at &endre indsatser og arbejdsgange. Screeningen blev bl.a. gennemfort via
interviews med medarbejdere og ledere, benchmarking med sammenlignelige kommuner og gennemgang af eksisterende
datamateriale.

En del af baggrunden for at indga et samarbejde med et eksternt firma var, at Sundhed og Omsorg for relativt nyligt havde
gennemfort en proces med organisationsendringer, og vurderingen var, at det ville vaere fordelagtigt at lade en ekstern
part vurdere resultaterne heraf.

BDO blev valgt som samarbejdspartner, fordi de kunne supplere omradernes kompetencer med erfaringer fra andre
kommuner. En af de eksterne konsulenter har solid kommunal erfaring og forventningen var, at der med BDO kunne ske
en hurtig identifikation af udviklingspotentiale, og at BDO kunne bidrage med vaerktejer og lasninger, som har haft
positiv effekt i andre kommuner.

BDO vurderer samlet, at Sundhed og Omsorg er en veldrevet organisation, som for nuvarende har den rigtige
organisering til at sikre kvalitet og langsigtet budgetoverholdelse. Rapporten samler en rackke anbefalinger i forhold til de
enkelte omrader og anbefalinger af mere tvaergaende karakter. BDO anbefaler, at Sundhed og Omsorg sarligt satter ind i
forhold til:

 Kommunens udgifter til frit-valgs omradet
« Kommunens udgifter til sygepleje
¢ Nedbringelse af sygefraveer og anvendelsen af vikarer i hjemmepleje og pa plejecentre.

Dertil anbefalede BDO at der ogsé igangsettes indsatser i forhold til at ege BTP-procenten (den tid medarbejderen er hos
borgeren), forbedring af de budgetansvarliges muligheder for daglig styring, samling af vagtplanlagning pa faerre haender,
udarbejdelse af en udviklingsplan for boligomradet samt en gget rehabiliteringsindsats.

BDOQ’s rapport pegede pa, at der serligt var potentialer for Sygeplejen og Myndighedsomradet (Visitationen) i Sundhed
og Omsorg. Madservice blev pa forhdnd undtaget fra undersegelsen, som folge af at der netop var gennemfort et udbud pa
omradet. De gvrige omrader (Hjemmeplejen og Plejecentrene) har gransket anbefalingerne og fulgt op pa de forslag, som
er relevante for dem.

Som folge af anbefalingerne har Sundhed og Omsorg i 2014 arbejdet med:
Sygeplejen:

e Oge BTP til 35 % bl.a. ved oget tilgang af borgere til sygeplejeklinikker frem for hjemmebesag, hvorved
effektiviteten oges

¢ Organisationsendringer, bl.a. starre teams, samling af disponatorfunktioner og reduktion af medevirksomhed
bidrager til at oge effektiviteten og BTP

¢ Indfersel af minedlig budgetopfelgning med fokus pa lenforbrug

¢ Der arbejdes pa eget anvendelse af mobile I'T-lgsninger til virtuelle beseg, koordinering pa tvars af sektorer og
internt i Sundhed og Omsorg samt dokumentation

o Styrket rehabiliteringsindsats gennem styrket implementering af En borger — et forlab.

Visitationen:

e Visitatorer er i hgjere grad udekerende, frem for at foretage visitationen administrativt. Formélet er at sikre at der
treeffes aftale med borgeren om individuelle mél og rammer for den rehabiliterende indsats. Det ager
ressourceforbruget, men styrker rehabiliteringsindsatsen. Det ggede ressourceforbrug indhentes via omlagning af
arbejdsgange i Visitationen, bl.a. i forhold til bedre skonomistyring og ensartethed i forhold til serviceniveau og
dokumentations- og visitationspraksis:



¢ Udvikling af data til brug for styring (ledelsesinformation) af indsats og ekonomi har givet mulighed for tettere

okonomistyring pé tvers af drift og visitation, serligt med fokus pé § 83 omradet. Endvidere har det givet skaerpet
fokus pa ensartethed i de 4 distrikter i forhold til serviceniveau og den faglige indsats.

Der er igangsat en proces om dokumentationspraksis idet undersggelsen viste, at der i Visitationen anvendes mange
ressourcer pa dokumentation. Dokumentationen mellem drift og visitation er et baerende element i ”En borger — et
forleb”, og det er derfor centralt at finde et niveau, hvor der hverken dokumenteres for meget eller for lidt.

Der er sat fokus pa nedbringelse af venteliste pa hjelpemiddelomradet. Der kan allerede nu ses et fald, og der
arbejdes fortsat pa at fa ventelisten bragt ned. Med de rette hjelpemidler mindskes borgerens behov for personlig
pleje og praktisk hjalp.

Plejecentrene:

Styrket ekonomiopfelgning og ressourcestyring via god og effektiv vagtplanleegning i de enkelte plejecentre. Der
arbejdes med reduktion af vikarforbrug og medeaktivitet.

Nedbringelse af sygefraver, bade kortids- og langtidsfraveer, f.eks. via det todrige "Projekt langtidssygdom”, som
bl.a. skal fastholde fokus pé den sygemeldtes tilbagevenden til arbejdet og vedkommendes restarbejdsevne.
Ensrettede vilkar for genudlejning af boliger i plejecentrene, uanset om de administreres af kommunen eller af
boligforeninger. Det er lykkedes at mindske tomgangsperioden mellem to udlejninger.

Styrket rehabiliteringsindsats i plejeboligerne. Der ses bl.a. pd om beboerne har de rette hjelpemidler og fra efter
2014 igangsattes et projekt med malrettet traeningsrehabilitering.

Hjemmeplejen:

Bedre styringsredskaber og ekonomiforstdelse for mellemledere bidrager til budgetoverholdelse og sikrer at der kan
handles hurtigt ved overskridelser

Bedre planlaegning af arbejdsopgaver, arbejdstid og ferieafvikling eger effektiviteten, mindsker vikarbehov og
sikrer at ledige vagter deekkes billigst muligt.

Bedre samarbejde mellem ledere og disponatorer og disponatorerne imellem, saledes at de begrensede ressourcer
udnyttes bedst muligt.

Forbedring af administrationen af pakker, saledes at der op- og nedjusteres rettidigt.

Fra de involverede omrader har der veret tilfredshed med processen og involveringen af ledere og medarbejdere.
Vurderingen er, at BDO med deres systematiske databaserede tilgang har bidraget positivt i forhold til at fa gje pé
effektiviseringspotentiale og komme med forslag til relevante indsatser bl.a. gennem et mere detaljeret og nuanceret
billede af budgetstyring og i styrkelsen af planleegningsopgaverne.

Indstilling
Direktaren for Job & Velfzrd indstiller,

at orienteringen tages til efterretning.
Beslutning i Aldre- og Sundhedsudvalget den 30-09-2014
Aldre- og Sundhedsudvalget tog orienteringen til efterretning.

Der blev under dette punkt ogsé givet en mundtlig orientering om konsekvenserne af det indgaede budgetforlig



Punkt 4: Proces for revidering af kvalitetsstandarder for personlig pleje og
praktisk hjzelp 2015

12/113008

Sagsfremstilling

Ifolge bekendtgerelsen for kvalitetsstandarder for frit valg af leverander af personlig pleje og praktisk hjelp mv. skal der

mindst engang om aret udarbejdes en kvalitetsstandard for personlig pleje og praktisk hjelp.

Kvalitetsstandarden for 2014 blev godkendt i Byridet den 3. september 2014. Arsagen til den sene godkendelse skal
findes i, at der har varet enske om, at lade det nye ZAldre- og Sundhedsudvalg komme i gang med arbejdet, inden
udarbejdelse og godkendelse af Kvalitetstandarden.

Kvalitetsstandarden for 2014 bygger pa de tidligere ars kvalitetsstandarder og administrationen foreslar med den proces,

der skitseres nedenfor, at Kvalitetsstandarden for 2015 igen tager udgangspunkt i den eksisterende standard, og at
processen vender tilbage til, at Kvalitetsstandarden godkendes forst pa aret.

Aldrerddet og Handicapradet vil, lige som det er sket de foregdende ar, blive inddraget som brugerreprasentanter og
haringsparter i processen.

Procesplan:
Tidspunkt:

30. september
2014

Oktober —
november 2014

25. november
2014

3. december
2014

11. december
2014

6. januar 2015

28. januar 2015

Indstilling

Aktivitet:

Procesplan for revidering af kvalitetsstandarder
godkendes i Aldre- og Sundhedsudvalget

Tilretning af kvalitetsstandard

Praesentation og orientering om udkast til
kvalitetsstandarder for ZAldre og
Sundhedsudvalget (Efterfalgende sendes de i
horing)

Mgade i Aldreradet hvor kvalitetsstandarder
presenteres og droftes

Mgde i Handicapradet hvor kvalitetsstandarder
praesenteres og droftes

Zldre- og Sundhedsudvalget behandler
heringssvar og udkast til reviderede
kvalitetsstandarder

Byrédet behandler udkast til reviderede
kvalitetsstandarder

Direkteren for Job & Velfeerd indstiller,

Aktor:

Aldre- og
Sundhedsudvalget

Visitation Sundhed
& Omsorg

Aldre- og
Sundhedsudvalget

Zldreradet

Handicapradet

Aldre- og
Sundhedsudvalget

Byradet

at Aldre- og Sundhedsudvalget godkender proces for kvalitetsstandarder for personlig pleje og praktisk hjelp 2015.
Beslutning i Aldre- og Sundhedsudvalget den 30-09-2014
Zldre- og Sundhedsudvalget godkendte processen for kvalitetsstandarder for personlig pleje og praktisk hjelp 2015.



Punkt 5: Sundhedsaftale 2015-2018 - godkendelsesproces

14/7353
Sagsfremstilling

Baggrund

Region Midtjylland har i samarbejde med reprasentanter for de 19 kommuner og praktiserende leeger, udarbejdet et
udkast til Sundhedsaftalen 2015-2018. Sundhedsaftalen er den formelle ramme om det tveersektorielle samarbejde i
sundhedsvaesenet mellem region, kommuner og almen praksis. Formélet er, at bidrage til at sikre sammenhang og
koordinering af indsatsen i de patientforleb, der gér pé tvaers af kommuner, praktiserende leeger og hospitaler.
Sundhedsaftalen gelder for omraderne: Psykiatri, somatik, sundhedsfremme, forebyggelse, rehabilitering, behandling,
patientsikkerhed m.v. Som noget nyt er der ogsé fokus pé indsatser i relation til beskaeftigelses- og uddannelsesomradet.
Der skal udarbejdes en sundhedsaftale for hver valgperiode.

Indhold

Sundhedsaftalekomplekset bestar af:

- En politisk aftale, som fastsetter visioner, mal og vardier for sundhedssamarbejdet og setter en faelles politisk retning
for udviklingen af et neert og sammenhangende sundhedsvasen. (bilag 2)

- Sundhedsaftalen, som er den operationelle del, hvor malsatninger, aftaler og opgavefordeling tydeliggeres. (bilag 1)

- Delaftaler, som er aftaler for specifikke malgrupper/indsatser og som videreferes fra forrige aftaleperiode eller som
udvikles fremadrettet.

- Verktejskasse med sundhedsfaglige dokumenter, som kan vere vejledende eller retningsvisende for medarbejdere i
sundhedsvaesenet.

Sundhedsaftalens hovedformal er, udover at angive en fzlles retning for det tvaersektorielle samarbejde pa
sundhedsomradet, at sikre sammenhang mellem kommunernes sundhedspolitikker, KKR-malsatningerne og regionens
sundhedsplan.

De barende visioner for sundhedsaftalen er:

1. Et sundhedsvaesen pé borgernes praemisser
2. Sundhedslesninger teet pa borgeren
3. Mere lighed i sundhed

Derudover er fokus pa kvalitet, innovation, gkonomi, forskning og kompetenceudvikling med som gennemgaende temaer
i sundhedsaftalen.

Heringsfrister

Regionens sundhedskoordinationsudvalg behandler aftalekomplekset den 5.september. Der er heringsfrist for
samarbejdsparterne mellem den 9.september og den 29.oktober 2014. Sundhedsstyregruppen vil pd medet den
24 november behandle heringssvar samt et forslag til et endeligt aftalekompleks.

Sundhedsaftalekomplekset sendes i hering i Viborg ZEldrerdd og Handicaprédet i Viborg.

Indstilling
Direktoren for Job & Velferd indstiller,

at Aldre- og Sundhedsudvalget drefter udkast til sundhedsaftale 2015-2018, herunder eventuelle kommentarer til Viborg
Kommunes heringssvar,

at udkast til sundhedsaftale 2015-2018 sendes til hering i £ldreradet den 8. oktober 2014.

Beslutning i Aldre- og Sundhedsudvalget den 30-09-2014

Zldre- og Sundhedsudvalget draftede udkast til sundhedsaftale 2015-2018, med fokus pa den faelles udvikling af
sundhedsomradet.

Udkast til sundhedsaftale 2015-2018 sendes til hering i Handicapradet og Aldreradet den 8. oktober 2014. Sagen
genoptages pa det kommende udvalgsmede safremt rddenes heringssvar giver anledning til det.



Bilag
Sundhedsaftalen.pdf

Politisk aftale



Punkt 6: Tvergiende sundhedspolitik - oplaeg til vision, temaer og
maélsztninger

14/23142
Sagsfremstilling

Zldre- og Sundhedsudvalget dreftede - som koordinerende udvalg - pd medet den 2. september 2014 (sag nr. 4) oplaeg
om vision, temaer og malsatninger for den tveergdende sundhedspolitik for Viborg Kommune og fremsendte forslaget til
dreftelse i Klima- og Miljoudvalget, Teknisk Udvalg, Kultur- og Fritidsudvalget, Social- og Arbejdsmarkedsudvalget samt
Beme- og Ungdomsudvalget. (Medemne i uge 40/41)

Forslag til vision, temaer og malsatninger for den tvaergdende sundhedspolitik fremstilles hermed for £ldre- og
Sundhedsudvalget med henblik pé, at det - som fagudvalg - drefter og godkender forslaget til vision, temaer og
malsatninger medblik pd fremlaeggelse pa borger- og interessentmederne i november.

Som beskrevet i vedlagte forslag til sundhedspolitik (bilag 1) leegges op til felgende vision for sundhedspolitikken;

Viborg — den sunde kommune
- et feelles ansvar
- et personligt valg

Endvidere foreslds sundhedspolitikken struktureret over folgende 4 temaer:
Sunde bern
Sunde livsforlab
Sunde faellesskaber
Tidlig og effektfuld indsats

P& modet den 2. september 2014 godkendte Z£ldre- og Sundhedsudvalget den videre proces for de meder, hvor vision,
temaer og mélsetninger for sundhedspolitikken dreftes med borgere og interessenter, sa forvaltningen kunne arbejde med
de praktiske tilretteleeggelse. Konceptet for borger- og interessentmeder er naermere beskrevet i bilag 2, der vedlegges til
orientering.

Mﬁdeplanen for borger- og interessentmederne er:
Tirsdag den 4. november 2014, k1. 19.00: Plejecenter Abrinken, Karup
Torsdag den 6. november 2014, kl. 19.00: Viften, Bjerringbro
Tirsdag den 11. november 2014, k1. 19.00: Kultur- og Idretscentret, Stoholm
Torsdag den 13. november 2014, kl. 19.00: Plejecenter Toftegédrden, Meldrup
Tirsdag den 18. november 2014, kl. 18.30: Sundhedscenter Viborg, Viborg, hvor
Seren Dahl, kendt fra bl.a. Cafe Hack, vil indlede med foredraget; Det gode liv”.

Forlabet med borger- og interessentmeder indebar, som oplyst den 2. september 2014, en mindre justering af tidsplanen
for arbejdet med sundhedspolitikken, der dog fortsat vil vere til endelig godkendelse i Byradet for sommerferien 2015.

Madet i den tvaergdende politiske gruppe oprindeligt planlagt til den 29. oktober 2014 er flyttet til mandag den 8.
december 2014, hvor det placeres i tilknytning til de politiske gruppemeder. I forleengelse af rokeringerne i Byrad og
udvalg er de gvrige fagudvalg anmodet om, at genvurdere deres reprasentation i det tveergadende udvalg:

Fra Aldre- og Sundhedsudvalget deltager alle medlemmer i den tvaergaende politiske gruppe.

Indstilling

Direktoren for Job & Velfzrd indstiller,

at forslag til vision, temaer og malsatninger for sundhedspolitikken droftes og godkendes med henblik pa fremlaeggelse
pa borger- og interessentmederne i november.

Beslutning i Aldre- og Sundhedsudvalget den 30-09-2014

Zldre og Sundhedsudvalget godkendteforslag til vision, temaer og malsatninger for sundhedspolitikken dreftes og
godkendes med henblik pa fremlaeggelse pa borger- og interessentmederne i november

Bilag



SUNDHEDSPOLITIK - Forslag vision, temaer og mélsetninger.pdf

Model for borger- og interessentinddragelse.pdf



Punkt 7: Serviceniveau i forbindelse med kommende udbud af borgerrettet
kersel

12/39411
Sagsfremstilling

Baggrund

I Okonomiaftalen for 2014 blev det aftalt, at kommunerne pa kerselsomradet skal finde besparelser for 100 mio. kr. 1 2014
stigende til 430 mio. kr. 1 2017. Viborg Kommune har i budgettet for 2014-2017 indlagt besparelser, der i de forste tre &r
overstiger andelen af potentialet pd landsplan. Heri indgar, at der fra 2015 forventes realiseret en helarsbesparelse pa 1,6
mio. kr. gennem det kommende udbud.

I Viborg Kommune har befordring af forskellige grupper af borgere i de seneste ar vaeret reguleret gennem en rackke
kontrakter. Saledes varetages f.eks. hovedparten af skolebuskerslen af busvognmaend, som har indgaet 5-arige kontrakter,
der udlgber i juli 2015. De ovrige kontrakter (primeert specialskolekearsel og &ldrekersel) er gennem de seneste ar blevet
forleenget med henblik pa at kunne gennemfore et stort tvaeergdende udbud af al borgerrettet kersel i Viborg Kommune
med kontraktstart den 1. august 2015.

Baggrunden for at gennemfore et samlet udbud er bl.a. de anbefalinger, som blev givet af konsulentfirmaet A2 i 2011.
Forklaringen pé de relativt dyre kontrakter vedrerende lukket skolebuskersel var bl.a. lille kerselsvolumen i mange af
kontraktpakkerne samt et hejt og ofte lokalt fastlagt serviceniveau.

Forvaltningen har analyseret forskellige mulige tiltag til justering af geeldende serviceniveauer. Analysen tyder pa, at det
klart sterste potentiale blandt disse kan findes ved at justere serviceniveauet pa skoleomradet. Tilsammen forventes disse
justeringer — alt andet lige — at kunne medfere et rationale pa op til 1,1 mio. kr. Det er formodningen, at de gvrige 0,5 mio.
kr. kan tilvejebringes ved at udbyde faerre pakker med sterre volumen.

Szerligt om Aldre- og Sundhedsudvalgets omrade

Pé Aldre- og Sundhedsudvalgets omrade foreslés det, at genoptraening, aktivitetstid m.v. pa seldreomréadet af hensyn
til fuld flideudnyttelse til skolekarsel om morgen forst vil kunne pabegyndes kl. 9.30 (transport fra kl. 8.30).
Zldreomradets aktiviteter vil fortsat kunne lgbe frem til 15.30, hvor hjemkersel senest pdbegyndes.

Laegekearsel vil fortsat godtgeres efter afholdte udgifter til billigst forsvarlige transportmiddel.

Ud over ovennavnte forslag om @ndret aktivitetstid pa a&ldreomrédet foreslar forvaltningen felgende forhold vedrerende
serviceniveau:

¢ Transporttid: Borgerne fortsat ma have maksimalt en times transport pr. vej pr. dag

o Samkersel: Aldre og bern/unge transporteres ikke i samme karetajer. Samkersel med borgere, der befordres efter
forskellige afregningsformer, finder heller ikke sted.

¢ Seler og fastspzending: Der stilles fortsat ikke krav til seler og fastspaending i storbusser. Kerestole m.v. skal kunne
fastspeendes.

¢ Faste chaufferer: Det tilstrebes, at vognmanden benytter samme chauffer pé ruterne. Dog géar fleksibilitet i
ruteplanlaegningen forud for dette.

+ Koretojernes alder: Der stilles ikke krav til keretgjernes alder, dog skal de hele tiden opfylde de geeldende
lovbestemte krav.

Okonomi- og Erhvervsudvalget vil blive forelagt det samlede udbudsmateriale pa medet den 10. december 2014.
Offentliggerelse af udbudsmaterialet vil ske i januar 2015, og nye kontrakter forventes underskrevet primo april 2015 med
henblik pa kontraktstart den 1. august 2015.

Det forudsettes, at der vil ske udligning i budgetterne, sdfremt det kommende udbud fordyrer ét politikomrade til
gengeld for en endnu sterre besparelse pa andre omrader.

Indstilling
Direkteren for Job & Velferd indstiller,

at ZAldre- og Sundhedsudvalget drefter folgende forslag til serviceniveau:



Genoptrening, aktivitetstid m.v. pa eldreomradet pabegyndes forst kl. 9.30.

Maksimalt en times transporttid hver ve;.

Zldre og bern transporteres ikke i samme koreto;.

Intet krav om seler og fastspending i storbusser. Kerestole m.v. skal kunne fastspaendes.
Intet krav om faste chaufforer, men det tilstraebes.

Intet krav til keretejernes alder.

Beslutning i Aldre- og Sundhedsudvalget den 30-09-2014

Zldre- og Sundhedsudvalget dreftede forslaget til serviceniveau og anbefaler

at aktivitetstiden pa aeldreomradet inkl. genoptrening og aktivitet ikke reduceres
at det overvejes at bern- og aldre kan transporteres i samme koretgj,



Punkt 8: Studietur til Vancouver d. 19. oktober - 25. oktober 2014

14/4321
Sagsfremstilling
Der er udarbejdet forslag til studietur til Vancouver fra den 19. til 25. oktober 2014.

Studieturen har bl.a. fokus pa forskning i aldringsprocesser og koblingen til velferdsteknologiske lasninger, samspillet
med de frivillige organisationer indenfor a&ldreomradet, plejehjemsdrift og de sundhedspolitiske udfordringer.

Detaljeret program for studieturen er vedlagt som bilag 1 til sagen.

Udvalgets studietur finansieres af det beleb pé kr. 120.000 som Viborg byrdd har afsat til dette formal.
Indstilling

Direktoren for Job- og velferd indstiller,

at programmet for studieturen godkendes
Beslutning i Aldre- og Sundhedsudvalget den 30-09-2014
Aldre- og Sundhedsudvalget godkendte studieturens program.

Bilag

program vancouver.pdf



Punkt 9: Forslag til Aldre- og Sundhedsudvalgets modeplan 2015

12/76831
Sagsfremstilling

Byrédet har pé sit mede 3. september 2014 behandlet forslag til politisk medeplan for 2015 og godkendte her madeplanen
for Byrddsmederne. Fagudvalgene fastsatter selv deres respektive medeplaner.

Zldre- og Sundhedsudvalgets moedeplan for 2015
Ifolge forslag til politisk medeplan for 2015 aftholdes ZAldre- og Sundhedsudvalgsmederne som hovedregel den forste
tirsdag i maneden. Forslag til politisk medeplan for 2015 fremgar af bilag 1.

Udover de ménedlige ordinere ZAldre- og Sundhedsudvalgsmeader atholdes der arligt en del temameder. Temamederne
har blandt andet bestaet af feellesmeder med forskellige rad, organisationer og besggsture til institutioner inden for
udvalgets fagomréder.

Derudover har udvalget tidligere atholdt budgetorienteringsmede i august maned. I 2014 blev dette mede dog aflyst, og
udvalget bedes tage stilling til om der fremover er behov for at aftholde dette made.

Oversigt over de ordinere udvalgsmeder 2015 og forslag til gvrig medeaktivitet til droftelse og prioritering i ZAldre- og
Sundhedsudvalget fremgar af bilag

Indstilling
Direktoren for Job & Velfzrd indstiller,

at Aldre- og Sundhedsudvalget drefter udkast til medeplan for ordinere Aldre- og Sundhedsudvalgsmeder med henblik
pa godkendelse

at Aldre- og Sundhedsudvalget drefter forslag til gvrig medeaktivitet, herunder budgetorienteringsmedet, med henblik pa
prioritering heraf.

Beslutning i Aldre- og Sundhedsudvalget den 30-09-2014

Zldre- og Sundhedsudvalget godkendte medeplanen.
Udvalget besluttede sig for at atholde budgetmede 1 2015

Temamede om leve- bomilje den 28. oktober 2014 arrangeres i Sjerup eller Birkegarden

Bilag
Udkast til politisk medeplan 2015.pdf

Forslag til medeplan £SU 2015.pdf



Punkt 10: Meddelelser og gensidig orientering, herunder orientering ved
formanden, dels om afholdte medet m.m. siden sidste udvalgsmede, dels om
planlagte meder

12/76831
Sagsfremstilling
30. 08:00 — Ordinzert Aldre- og M5
september 11:30 Sundhedsudvalgsmede
19. oktober — . .
25 oktober Studietur til Vancouver
08:00 — Ordinzert Aldre- og
28. oktober 11:30 Sundhedsudvalgsmede ML17
25. 08:00 — Ordinzert Aldre- og Birkegarden
november 11:30 Sundhedsudvalgsmede &

Mgoder Z£ldre- og Sundhedsudvalgsformanden har deltaget i

Dato Emne

Orientering til Aldre- og Sundhedsudvalget pr. mail

Dato Emne

Nyhedsbrev uge 34
Nyhedsbrev uge 35
Nyhedsbrev uge 36
Nyhedsbrev uge 37

Nyhedsbrev uge 38

Udkast til politisk medeplan 2015 vedlegges til forelabig dreftelse.
Til det kommende mede i ZAldre- og Sundhedsudvalget den 30. september vil udkast til endelig medeplan for £Aldre- og
Sundhedsudvalget blive fremlagt til dreftelse.

Indstilling
Direktoren for Job & Velfzrd indstiller,

at Aldre- og Sundhedsudvalget tager orienteringen til efterretning
Beslutning i Aldre- og Sundhedsudvalget den 30-09-2014

Aldre- og Sundhedsudvalget tog orienteringen til efterretning.
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