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Punkt 1: Budgetopfelgning pr. 30. juni 2014 (Bevillingssag)

14/38575
Sagsfremstilling
Budgetopfelgningen viser det bedste sken for det forventede regnskabsresultat for hele 2014 for bade drift og anlaeg.

Afvigelser mellem det forventede regnskab og budgettet forklares primaert i forhold til det korrigerede budget. Det
korrigerede budget er det oprindelige budget korrigeret med tilleegsbevillinger og drifts- og anlaegsoverfersler fra 2013.
Med andre ord er det korrigerede budget udtryk for det aktuelle budget, som de budgetansvarlige skal holde.

Afvigelser vises pa det overordnede niveau ogsé i forhold til det oprindelige budget, dels for at folge, hvor meget
gkonomien har flyttet sig siden budgetvedtagelsen og dels for at folge, om Viborg Kommune overholder sin
serviceramme.

Regeringen og KL har i skonomiaftalen for 2014 fastsat en ramme for kommunernes serviceudgifter i 2014
(servicerammen). Hvis kommunerne samlet set ikke overholder servicerammen, medferer det en gkonomisk straf til
kommunerne. Servicerammen er lig med det oprindelige budget. Derfor er det vigtigt, at kommunens samlede forbrug pé
serviceomradet ikke bliver sterre end det oprindelige budget for 2014. Det brugerfinansierede omrade (Revas),
anlegsudgifterne og overferselsomraderne er ikke en del af serviceudgifterne.

Sammendrag af budgetopfelgningen

Driften pa begge politikomrader viser et skennet mindre forbrug set i forhold til budgetopfelgningen 31. marts 2014.
Pa anlaegssiden ligger afvigelsen stort set pd niveau med sidste budgetopfolgning.

Se tabel nedenfor.

Politikomrddet ALldre:
Budgetopfelgningen pa politikomradet ZAldre viser et mindre forbrug pé 1,9 mio. kr. i forhold til det korrigerede budget.

Mio. kr.
Driften (mindre forbrug) -6,3
Myndigheden (merforbrug) 4,7
@vrige omrader (mindre forbrug) -0,3
Total (mindre forbrug) -1,9

Politikomrddet Sundhed:

P& politikomradet Sundhed viser budgetopfelgningen et merforbrug pa 7,8 mio. kr. i forhold til det korrigerede budget.
Merforbruget er fordelt med merudgifter til aktivitetsbestemt medfinansiering (kommunal andel af betaling i forbindelse
med bl.a. indleeggelser pa sygehuse) pa 8,6 mio. kr. og et mindre forbrug pd 0,8 mio. kr. fordelt pa gvrige konti.

13. afregning til Region Midtjylland

Hidtil har den 13. afregning til Region Midtjylland ca. 4 mio. kr. vedrerende kommunal medfinansiering og finansiering
indgaet i regnskabsafleggelsen pé det aktuelle regnskabsér. I forbindelse med at regnskabsafleggelsen fra og med 2014 er
fremrykket, vil 13. afregning indga i det efterfelgende regnskabsar. Hvis der havde vaeret samme betalingsflow som
foregéende ar, ville det forventede resultat have vist et yderligere merforbrug pé ca. 4 mio. kr. (Samlet merudgift pa 7,8 +
4,0 = 11,8 mio. kr.)

Tilbagebetaling af medfinansiering for 2013

12013 har der varet en hgjere produktion af sygehusydelser end aftalt i forbindelse med @konomiaftalen for 2013. Det
bevirker, at alle kommuner kompenseres via bloktilskuddet for den ggede udgift til merproduktionen. Viborg Kommunes
andel udger ca. 6,6 mio. kr.

Anleeg:

Anlagsprojekterne viser et mindre forbrug pa 3,9 mio. kr. i forhold til det korrigerede budget.

Mindre forbruget vedrarer fortrinsvis anlaegsprojektet "Rehabilitering Klosterhaven og Klostertoften”. Processen med at
omdanne boligerne til genoptreeningspladser forventes at ske i et lavere tempo end forudsat ved budgetleegningen. Der
flyttes 4 mio. kr. til 2015.



Det samlede forventede regnskab pr. 30. juni 2014 for £Aldre- og Sundhedsudvalgets ansvarsomrade fremgar af
nedenstidende tabel.

Forven-

Budget tet Forventet afvigelse
Mio. kr. (minus = g regn- (minus = mindreudgift)
indtaegter) skab

Oprinde- Korrige- pr.30.6 Iforholdtil I Forskel

ligt ret oprindeligt  forhold pé forv.

budget korr. regnskab
(kol. 1) budget 31.03 og
(kol. 2)  30.06

Kolonne 1 2 3 4 5 6
Drift
Serviceudgifter
Aldreomréadet 666.,4 669,2 667.,3 0,9 -1,9 -4,3
Sundhedsomradet 365,3 364,1 371.,8 6,5 7.8 -4,0
Serviceudgifter i -8,3
alt 1.031,7 1.033,3 1.039,1 74 5,8
Anlag 55,1 70,1 66,2 11,2 -3,9 0,0
Drift og anlaeg i -8,3
alt 1.086,8 1.1034 1.105,3 18,6 19
Politikomradet /ldre

Politikomradet forventes at vise et mindre forbrug pd -1,9 mio. kr. i forhold til det korrigerede budget, hvilket svarer til en
afvigelse pé -0,3 %.

Politikomradet: Bemerkninger Afvigelse i

Zldre forhold til
korr. budget
(mio. kr.):
mindreforbrug

+ = merforbrug

Driften Sundhed -6,3
og Omsorg

Hjemmeplejebiler =~ Sundhed og Omsorg hari2013 kebt  -1,3
hovedparten af de leasede
hjemmeplejebiler, hvilket i 2014
bevirker, at der er en besparelse pa



Plejecentre

Madservice

Qvrig

Myndighed
Sundhed og
Omsorg

Friplejeboliger

Hjeelpemidler

Mellemkommunale
betalinger

Rammeregulering

Ovrig

@vrige omrader

Politikomradet i
alt

1,3 mio. kr., som vedrerer det afsatte
budgetbeleb til leasingafgift.

Det forventede mindre forbrug er
fortrinsvis lenninger. Mindre
forbruget fremkommer pa baggrund
af reduktioner i medarbejderstaben.
Ligeledes er der pé plejecentrene et
fald i antallet af tomme boliger, som
er en medvirkende faktor til
budgetoverholdelse/forbedring af
resultatet.

Der er mindre udgifter til lenninger,
0g

antallet af solgte portioner er
stigende, hvilket skennes at vaere en
afledt effekt af overgangen fra frost-
til kelemad.

Mindre forskydninger pa andre konti

Der er agede indtegter pd omréadet,
som en folge

af, at der er flere beboere i
friplejeboligerne fra andre kommuner
end forudsat ved budgetlaegningen.

Der er flere udgifter pa inkontinens-
og stomiomradet samt til
genbrugshjelpemidler og mindre
kropsbérne hjelpemidler.

Siden budgetleegningen er der sket en
forskydning af antal borgere i
hjemmepleje (gennemsnitlig billigere
tilbud) til borgere i plejecentre
(gennemsnitlig dyrere tilbud).

Rammereguleringen bestar
hovedsagelig af det overforte
merforbrug fra 2013.

Mindre forskydninger pa en reekke
andre konti.

Mindre udgifter vedrerende
ydelsesstotte til private eldreboliger.

-0,6

4,7

-3,1

2,3

3,4

3,5

1,4



Politikomridet Sundhed
Politikomradet forventes at vise et merforbrug pa 7,8 mio. kr. i forhold til det korrigerede budget, hvilket svarer til en
afvigelse pé 2,1 %.

Politikomradet: Bemeaerkninger Afvigelse i
Sundhed forhold til korr.
budget (mio.
kr.):
- = mindreforbrug

+ = merforbrug

Aktivitetsbestemt I budgetopfolgningen er der 8,6
kommunal indregnet en skeonnet afledt effekt
medfinansiering. af at skulle opfylde

(Kommunal andel af udredningsretten vedrerende

betaling i forbindelse somatiske patienter fra 1.

med bl.a. indleeggelser  september 2013.

pa sygehuse) Desuden er der skennet en

virkning af, at der fra 1.
september 2014 ligeledes er givet
garanti pd to méneder pa at fa
stillet en psykiatrisk diagnose.
Viborg Kommunes skennede
regnskabsresultat ligger pa niveau
med Region Midtjyllands
prognose fra maj 2014.

Ovrig @vrig er udtryk for mindre -0,8
forskydninger pa andre omrader

Politikomradet i alt 7,8 1,9

Kommentarer til anlzeg
Se kommentarer til anleeg under sammendraget gverst 1 sagsfremstillingen.

Ovrige forhold (specifikation fremgéar ligeledes af bilag 1)

Lejetab

Hidtil har budget og udgifter til lejetab for aldreboliger under HPU og Aldreomradet ligget samlet under politikomradet
Aldre.

Med baggrund i at bevillings- og budgetansvar ber folges ad, adskilles budget og udgifter pa de to politikomrader.

Revurdering af effekten af teknologiske hjeelpemidler ved levering af ydelsen rengoring

Det har vist sig, at man ikke kan opné den estimerede besparelse i forbindelse med levering af ydelsen stevsugning via
robotstavsugning. De budgetmaessige konsekvenser indarbejdes i budgetopfelgningen.

Jf. Fldre- og Sundhedsudvalgets beslutning den 1. april 2014 sag nr. 9.

Ny organisering af tekniske serviceledere
De bevillingsmassige konsekvenser af ny organisering af tekniske serviceledere indarbejdes i budgetopfelgningen.
Forslaget indgik 1 prioriteringskataloget i forbindelse med budgetvedtagelsen til budget 2014 — 2017.

Status pa fokusomrader og effektmél
I bilag nr. 2 er der vedlagt en midtvejsstatus over Udvalgets fokusomrader og effektmal, som er indarbejdet i Mal og
Midler i budgettet for 2014.

Indstilling

Pa baggrund af overordnede principper for gkonomistyring i Viborg Kommune indstiller direkteren for Job og Velfaerd



at budgetopfelgningen pr. 30. juni 2014 godkendes,

at der i budget 2014 og i budgetforslaget til 2015 — 2018 foretages bevillingsmaessige @ndringer mellem
politikomraderne, som fremgér af bilag 1,

at der orienteres om midtvejsstatus over Udvalgets fokusomrader og effektmal,

at sagen fremsendes til @konomiudvalget og Byradet igennem Qkonomistaben.

Beslutning i Aldre- og Sundhedsudvalget den 12-08-2014

Zldre og Sundhedsudvalget besluttede,

at budgetopfelgningen pr. 30. juni 2014 godkendes,

at der i budget 2014 og i budgetforslaget til 2015 — 2018 foretages bevillingsmassige @ndringer mellem
politikomrdderne, som fremgar af bilag 1,

at der orienteres om midtvejsstatus over Udvalgets fokusomrader og effektmal,

at sagen fremsendes til Jkonomiudvalget og Byradet igennem Jkonomistaben.



Punkt 2: Mél og midler Budget 2015 - Effektméal Aldre & Sundhed

14/25170

Sagsfremstilling

Aldre- og Sundhedsudvalget har pé flere meder i 1. halvar 2014 dreftet de effektmal, som indgar i mél og midler for
Budget 2015 og overslagsarene 2016-2018.

Udvalget dreftede sagen senest pa madet den 17. juni 2014 (sag nr. 3) med felgende beslutning:

Yat Mal og Midler for Udvalgets politikomrader godkendes — med maksimum 5 effektmal pr. politikomrdde - med henblik
pd fremsendelse til Byrddets budgetkonference, idet malene genoptages pd modet i august.”

Der er nu i Mél og Midler Budget 2015 for politikomradet sundhed (bilag 1) udarbejdet en endelig formulering af
effektmalene.

For politikomradet @ldre er tilsvarende i Mal og Midler Budget 2015 (bilag 2) beskrevet effektmél. Vedrerende
effektmalet for rehabilitering er der, som oplyst for udvalget den 29. april 2014 (sag nr. 1) ivaerksat et udviklingsarbejde
med bistand fra BDO. Tidsplanen for arbejdet er:

Fase 1: Kortleegning Juni-august
Fase 2: Malnedbrydning og malstyring August-september
Fase 3: Dokumentationsmodel September-oktober

Fase 4: Integration i kommunens eksisterende styringsmodel  Oktober-november
Fase 5: Implementering, herunder baselineméling og opstilling
af konkrete mélsatninger November-december

Indstilling
Direktoren for Job & Velfaerd indstiller;

at Zldre- og Sundhedsudvalget drefter og godkender effektmélene for Budget 2015 med henblik pé fremsendelse til
Byrédets budgetkonference ultimo august.

Beslutning i Aldre- og Sundhedsudvalget den 12-08-2014

Zldre- og Sundhedsudvalget drefter og godkender effektmélene for Budget 2015 med henblik pé fremsendelse til
Byradets budgetkonference ultimo august.

Udvalget genoptager sagen pé et kommende udvalgsmede.

Bilag
Mal og Midler 2015-2018 - Sundhedsomrédet

Mal og Midler 2015-2018 - Aldreomradet



Punkt 3: Revideret kapacitets- og behovsanalyse for zldre- og plejeboliger i
Viborg Kommune

12/2193
Sagsfremstilling

Baggrund
Den seneste kapacitets- og behovsanalyse for &ldre- og plejeboliger var baseret pa tal fra befolkningsprognosen fra 2011.
Analysen blev behandlet i det tidligere Socialudvalg henholdsvis 20. marts 2012 og 19. juni 2012.

Forvaltningen har nu revideret kapacitets- og behovsanalyse pa @ldre- og plejeboligomradet med de seneste tal fra
befolkningsprognosen fra 2014. Den reviderede analyse har som formal at give Aldre- og Sundhedsudvalget en status og
prognose for det fremtidige kapacitetsbehov for &ldre- og plejeboliger.

Analysen beskriver den nuvarende pleje- og boligkapacitet og analysere det fremtidige behov i forhold til den seneste
opdaterede befolkningsprognose for Viborg Kommune. Endvidere er der udarbejdet et boligkatalog, hvor oplysninger om
pleje- og @ldreboliger i Viborg Kommune er samlet.

Befolkningsprognosen for Viborg Kommune viser, at der i de kommende ar vil ske en stigning i antallet af @ldre mellem
65-79 ar. Befolkningstallet vil i denne aldersgruppe stige med knap 3.200 personer over de neaste 15 ar — svarende til en
stigning pa 24,6 %.

Antallet af de "zeldste” eeldre 80+ arige vil stige meget markant. Prognosen forudser, at Viborg Kommune vil have 2.900
flere personer 80+ arige 1 2029 end tilfaeldet er i dag, svarende til en stigning pa 72 %.

(I den tidligere analyse fra 2011 var de tilsvarende tal 2.600 flere personer pd 80+ drige, svarende til en stigning pd 60
%.)

I dag er der 643 plejeboliger og 684 xldreboliger i Viborg Kommune. Bade pleje- og ®ldreboligerne er geografisk spredt
over hele kommunen, og det er kun i sjeeldne tilfalde, at den aldre skal flytte mere end 10-12 km for at fa tilbudt en
passende bolig.

Analysen
Fremskrivningen i analysen viser, at der i de kommende ar vil vere et behov for etablering af flere plejeboliger i Viborg
Kommune:

o Forventet fremtidig plejeboligbehov frem mod 2029, 332 boliger, svarende til 51,6 %
« Den demografiske udvikling viser, at behovet fortsat vil veere stigende ogsa efter 2029

Analysen og dermed den demografiske udvikling medferer séledes store udfordringer, hvis serviceniveauet og dermed
(deekningsgraden) i forhold til antal plejeboliger skal fastholdes. Det vil pa sigt kraeve en raekke investeringer, at udbygge
plejeboligkapaciteten, sa den modsvarer den “forventede” kommende eftersporgsel.

I forbindelse med investeringsoversigten fra 2012-2015 afsatte Byradet penge til etablering af et nyt plejecenter i
Banebyen til 70 borgere. Projektarbejdet omkring etablering af det nye plejecenter i Banebyen er godt i gang og det nye
plejecenter forventes faerdig til ibrugtagning primo 2017. Endvidere er der planer om etablering af et nyt friplejehjem 1
Frederiks med 24 pladser. Det droftes endvidere politisk i gjeblikket (prioriteringskatalog) om det nye plejecenter i
Banebyen med fordel kan udvides med yderligere 30 pladser, sdledes det kunne blive pa i alt 100 pladser.

I nedenstdende vurderinger er de 70 pladser pa det nye plejecenter i banebyen, som er politisk godkendt, indregnet som
nye pladser — det vil sige, der er ikke tale om erstatningsbyggeri. Der vil i den forbindelse skulle findes finansiering til
driften af disse pladser — (demografimidler).

Forvaltningens vurdering — udvikling pa kort sigt

Pé kortere sigt (6-8 ar) vil efterspergslen efter plejeboliger kunne daekkes dels af ovenstaende tiltag med etablering af nyt
plejecenter, udbygning af de eksisterende plejecentre samt samarbejde med boligselskaberne, omkring fastholdelse af de
eldre borgere, i de almene boliger, der hvor det enskes og er muligt for borgeren.

Forvaltningens vurdering — udvikling pa lang sigt
Om (9-15 ér) er det forvaltningens vurdering, at der vil blive et stort behov for etablering af yderligere plejeboliger. Med
udgangspunkt i analysen er der séledes behov for minimum 200 yderligere plejeboliger fra 2023 frem mod 2029 (under



forudseetning af, at deekningsgraden pa det nuvarende niveau fastholdes). Dette svarer til 2 nye store plejecentre. Som
supplement til etablering af nye plejecentre, vil der ogsé kunne ses pa muligheden for yderligere udbygning, af de
eksisterende plejecentre. Udbygningen af de eksisterende plejecentre vil skulle ske i et taet samarbejde med
boligselskaberne, da boligdelen pa en del plejecentre netop ejes af boligselskaberne.

Behovet og hastigheden for etablering af flere nye plejeboliger athaenger af flere forskellige beslutninger/parametre:

Evt. udvidelse af det nye plejecenter i Banebyen fra 70 til 100 pladser

Omdannelse af Klosterhaven/Klostertoften til rehabiliteringscenter

Friplejehjemmenes fremtidige udvidelse af pladser (f.eks. i Frederiks med 24 pladser)

Fastholdes af &ldre i almene boliger og egne boliger leengst muligt (rehabilitering og mestringsevne)
Muligheden for at udvide/udbygge eksisterende plejecentre

Nye-/andre boformer

Zldre- og Sundhedsudvalget vil pa et senere moade fa en sag pa i forhold til hvilke eksisterende plejecentre det er muligt
pé sigt at udbygge/udvide.

Indstilling
Direktaren for Job & Velfzrd indstiller,

at Aldre- og Sundhedsudvalget drefter revideret kapacitets- og behovsanalysen pa @ldre- og plejeboligomradet i Viborg
Kommune 2014,

at Aldre- og Sundhedsudvalget sender analysen til orientering i Aldreradet.

Direktoren for Job & Velferd foreslér, at Aldre- og Sundhedsudvalget indstiller til @konomi- og Erhvervsudvalget,

at analysen indgér i materialet og dreftelserne pa budgetkonferencen i august 2014 i forbindelse med budgetleegningen for
2015-2018.

Beslutning i Aldre- og Sundhedsudvalget den 12-08-2014
Indstilling godkendt, idet

Zldre- og sundhedsudvalget vil have fokus pa mulighederne for at styrke de lokale plejecentre med henblik pa at
tilgodese befolkningsudviklingen i den samlede kommune ogsa en hensigtsmaessig drift

Bilag
Rapport - kapacitets- og behovsanalyse af @ldre- og plejeboligomrédet i Viborg Kommune 2014.pdf

Oversigt over pleje- og @ldreboliger i Viborg Kommune - august 2014.pdf



Punkt 4: Tilskud til deltagelse i tillempet styrketraening 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 styrketraening dreftet. Dette sker med baggrund i notat med skriftlig besvarelse
af spergsmal vedrarende leveranderernes traeeningsudstyr, det kommunale tilsyn og den administrative praksis vedrerende
tilbuddet (bilag 1).

Tilbuddet om tilskud til deltagelse i styrketraening er tidligere dreftet i Socialudvalget / Aldre- og Sundhedsudvalget —
senest pd madet den 4. marts 2014 (sag nr. 4).

Indstilling
Direktaren for Job & Velfard indstiller;

at Aldre- og Sundhedsudvalget drefter sagen.
Beslutning i Aldre- og Sundhedsudvalget den 12-08-2014
Zldre- og sundhedsudvalget dreftede det aktuelle tilbud om tillempet styrketreening.

Udvalget genoptager sagen pa det kommende udvalgsmede hvor der prasenteres leveranderoplaeg og opleg fra
forvaltningen omkring udmentningen af projektet

Bilag

Notat til £Aldre- og sundhedsudvalget vedr. styrketrening - spergsmal



Punkt 5: Henvendelse vedrerende etablering af ledsagerordning for 67+
arige

14/48112
Sagsfremstilling

Viborg Kommune har modtaget den vedlagte henvendelse fra Dansk Blindesamfund, som foreslér, at der etableres en
ledsagerordning for 67+ arige i kommunen.

I dag eksisterer der i Viborg Kommune en ledsagerordning for 12-67 arige, med fysiske eller psykiske handicap. Borgere i
denne gruppe kan sege om ledsagelse i op til 15 timer om maneden, til f.eks. indkeb, leegebeseg eller kulturelle
arrangementer. Borgeren kan desuden sgge om tilskud til udgifter til ledsagerens transport eller adgangsbilletter. Borgere
der har faet bevilget denne ordning bevarer bevillingen efter de fylder 67 &r, hvorimod borgere, der forst far et handicap
efter de er fyldt 67, ikke kan bevilges ledsagerordning.

I Odense Kommune har man som en del af udmentningen af Aldrepuljen etableret en forsegsordning, der giver 67+ arige
mulighed for at ansgge om en ledsagerordning pa 8 timer manedligt.

I Odense er der afsat 3 mio. kr. til ordningen og det forventes, at 140 borgere kan fa 8 timers ledsagelse pr. maned érligt
for det afsatte belob. Odense Kommune forventer at evaluere ledsagerordningen inden udgangen af 2014. Odense
Kommune er ca. dobbelt sa stor som Viborg Kommune. Hvis der etableres en sammenlignelig ordning og efterspergslen i
Viborg svarer proportionelt til den forventede efterspargsel i Odense kan det forventes at udgiften til ordningen i1 Viborg
vil vaere omkring 1,5 mio. kr. arligt til ca. 70 borgere.

Som det fremgar af henvendelsen, har alene Dansk Blindesamfund mere end 60 medlemmer i méalgruppen, som athangig
af visitationskriterierne vil kunne blive visiteret til ledsageordning. Det ma dog ogsa forventes, at kun en del af
malgruppen vil benytte ordningen og nogle af medlemmerne vil have féet tildelt ledsagerordning, inden de fyldte 67. Og
en stor del af de handicappede er naturligvis i stand til at klare sig selv, eventuelt via hjelpemidler som fererhund eller
kerestol, sa det vil veere en delmangde af malgruppen, der vil benytte sig af ordningen. Tildeling af ledersagerordning vil
ske efter en konkret, individuel vurdering og kan ikke begranses til kun at omfatte blinde og svagsynede. Det vedlagte
notat beskriver Odense Kommunes forelgbige erfaringer og lovgivningen pa omrédet.

I Viborg Kommune er der i dag ca. 170 personer over 18 ar, der er bevilget ledsagerordning efter servicelovens § 97.
Administrationen anslar, at flertallet heraf bruger mellem 8-15 timer pr. méned. Udgiften i 2013 var ca. 3,8 mil. kr., inkl.
deekning af ledsagerudgifter.

Af hensyn til ensartet behandling af borgerne, vil det veere oplagt at tildele ledsagerordning til 67+ arige efter samme
model og kriterier som ordningen for de 12-67 arige. Der er dog ogsé mulighed for at afpreve andre modeller, idet en
ordning for 67+ &rige ikke er underlagt de samme krav i lovgivningen.

En mulighed er, at deekke behovet for ledsagelse med frivillige. Det mé formodes, at malgruppens behov for ledsagelse i
dag deekkes af frivillige i form af bekendte og familie og en ledsagerordning vil altsa erstatte en del af den ledsagelse, der
foregar i dag, med lennet ledsagelse — ofte udfert af de samme personer, da borgeren har mulighed for selv at vaelge
ledsageren.

En lonnet ledsagerordning vil séledes g& imod stremmen i det offentlige, hvor der geores forseg pa at styrke anvendelsen
af frivillige. F.eks. har Viborg Kommune “’Styrket medborgerskab” som et af forsegsomraderne i det igangvarende
frikommuneforseg, og eget anvendelse af frivillige vil ogsé vere i overensstemmelse med Viborg Kommunes
frivillighedsstrategi, som anbefaler at kommunen stetter op om de frivillige indsatser, der allerede foregér. Viborg
Kommune kan eventuelt understette anvendelsen af frivillige ved at systematisere den frivillige indsats eller ved at oge
tilskuddet til frivillige ledsageres udgifter til aktiviteter og transport. I kommunen foregar allerede en raeckke frivillige
initiativer rettet mod @ldre, bl.a. hjelp til indkeb og forskellige aktiviteter og motionshold.

Hvis omradet skal styrkes og alle i malgruppen skal have mulighed for ledsagelse et antal timer pr. maned vurderes det
dog ikke at veere realistisk at deekke hele behovet med frivillige. Der kunne eventuelt skelnes mellem aktiviteterne i
ordningen, saledes at indkeb og kulturelle arrangementer forseges deekket af frivillige, mens de mere personlige opgaver
daeekkes af ansatte ledsagere.

Som supplement hertil kunne ledsagerordningen udnyttes til at skabe nyttejob, fleksjob eller seniorjob. Mulighederne
herfor skal dog afklares nermere.



Tendensen er, at de borgere under 67 ar, der far tildelt ordningen, lader kommunen sté for at finde en ledsager.

Viborg Kommune har i forvejen ordninger som skal imgdekomme handicappedes behov. I forhold til de daglige indkeb
findes en indkebsordning, hvor borgeren far leveret maden hjem. For at sikre at bevegelseshandicappede har mulighed
for at komme rundt uden for hjemmet findes en ordning med handicapkersel. Hvis borgeren far bevilget denne ordning
kan den benyttes til individuelle formal(dog ikke laege- og hospitalsbeseg) 104 gange arligt.

Indstilling

Det indstilles, at henvendelsen om etablering af ledsagerordning dreftes.
Beslutning i Aldre- og Sundhedsudvalget den 12-08-2014

Sagen udsettes.

Bilag
Henv. fra Dansk Blindesamfund.pdf
Dansk Blindesamfund brochure.pdf

Baggrundsnotat om ledsageordning for 67.docx



Punkt 6: Status pa sundhedssatellitter

12/151972
Sagsfremstilling

Baggrund

PA¥ Atldre- og SundhedsudvalgsmA det den 1.januar 2014 (sag nr.7) blev det besluttet, at forvaltningen arbejder videre
med, hvordan initiativer, som udspringer fra Sundhedscenteret, kan udbredes gennem sundhedssatellitterne. Samt at der
arbejdes videre med etableringen af fire sundhedssatellitter fordelt i kommunen.

A

Der blev i 2013, pA¥ anlAlgsbudgettet, bevilliget finansiering til etablering af en sundhedssatellit i ToftegA¥rden i

MA 1drup. Ombygningen som skal huse satellitten forventes klar til A¥rsskiftet dog kan de forebyggende medarbejdere
og sundhedsplejen tage lokaler i brug ultimo september.

Derfor vil der vAlre et stort 1Alringspotentiale fra satellitten i MA Idrup, som kan bruges ved opstart og drift af de andre
satellitter. Forvaltningen vil i forbindelse med opstarten udarbejde et evalueringsdesign, som tager udgangspunkt i
tilbudsmuligheder, aktiviteter og fagligt indhold, samt lever op til de overordnede politiske mA¥sAltninger.

A

Forebyggelse og frivillighed

Der er pr. 1.august ansat tre forebyggelseskonsulenter, som blandt andet fA¥r til opgave at understA tte lokale
forebyggelsestiltag. De skal vA're der, hvor der er brug for deres indsats og ivA!rksAtte initiativer, hvor
sundhedssatellitterne kan bruges, eksempelvis afholdelse af rygestopkurser i satellitterne ad hoc, sA¥fremt der kan rejses
hold lokalt, borgerrettede A¥bne tilbud og patientuddannelseskurser som 4€LA!r at taklea€'4a€ eller i forbindelse med
screeningsprojektet for +67A¥rige. Derudover vil den regionale sundhedsprofil &Hvordan har du deta€ kunne bruges i
arbejdet med hvilke sundhedsindsatser, der er relevante at arbejde med fremadrettet.

A

Sundhedscentret og satellitterne kan desuden tAlnkes ind i forhold til lokale aktiviteter, eksempelvis i forbindelse med
Snapsting og Forskningens dA gn.

A

Tilbuddene i satellitterne skal skabes og udvikles gennem inddragelse og dialog med krA!fter i lokalsamfundet. Der er
gode erfaringer fra Karup i forbindelse med SOL-projektet, hvor en rAlkke borgere blev uddannet til sundhedspiloter og
derigennem har kunnet understA tte sundhedsfremmende aktiviteter i nAlromrA¥derne i samarbejde med
forebyggelseskonsulenterne og frivillighedskoordinatoren. Disse sundhedspiloter vil fA¥ en naturlig rolle i udviklingen af
en sundhedssatellit i Karup. (se bilag 1)

A

Indenfor BA rn & Unge er der er rAlkke igangvA'rende initiativer omkring overvA!gtige bA m og motion. Disse kan
tAlnkes sammen med frivillige motionsvenner, hvor bA rm og unge som har svA'rt ved komme af sted til motion, kunne
have glA!de af en motionsven. Derudover er der frivillige som underviser familier; den og lignende undervisning kan pA¥
sigt tA|nkes ind i satellitterne.

A

Status pAY lokaler til satellitter

PA¥ budgetkonferencen i august sA ges der om 2.750 mio. kr. til etablering af sundhedssatellit i en fIA j i det gamle
rA¥dhus i Karup.

A

I Stoholm undersA ,ges mulighederne for et samspil med kultur- og fritidscenteret, som har lokaler i et tidligere
vandrehjem. I Bjerringbro undersA ges en rAlkke potentielle lokaliteter i Bjerringbro.

A

Tidsplan N N
NedenstA¥ende forslag til tidsplan afhA|nger af resultatet til budgetforhandlingerne i efterA¥ret.
2014 2015 2016 2017 2018
Etablering af  Etablering af Etablering af A Etablering af A

satellit i sundhedssatellit i Karup  satellit i satellit

MA ,1drup Stoholm A i Bjerringbro

~

Finansiering afklares Finansiering A Finansiering A
pA¥ budgetkonferencen i  skal afklares skal afklares
august.



Evaluering af satellitterne
i MA 1drup og Karup

A

A
Indstilling

DirektA ren for Job & VelfAlrd indstiller,

A

at Sundhed og omsorg i samarbejde med~BA,rn og Unge arbejder videre med etableringen af de faste funktioner i
sundhedssatellitterne pA¥ matriklen 1 MA 1drup og Karup.

A

at Sundhed og omsorg i samarbejde med Teknik og MiljA | arbejder videre med etableringen af satellitter i Stoholm og
Bjerringbro.

Beslutning i Afldre- og Sundhedsudvalget den 12-08-2014
5Tldre og Sundhedsudvalget godkendte,
A

at Sundhed og omsorg i samarbejde med~BA,rn og Unge arbejder videre med etableringen af de faste funktioner i
sundhedssatellitterne pA¥ matriklen i MA 1drup og Karup.

A

at Sundhed og omsorg i samarbejde med Teknik og MiljA , arbejder videre med etableringen af satellitter i Stoholm og
Bjerringbro.

Bilag

Notat om narmiljeindsatsen i Karup (SOL)



Punkt 7: Meddelelser og gensidig orientering, herunder orientering ved
formanden, dels om afholdte medet m.m. siden sidste udvalgsmede, dels om

planlagte meder

12/76831
Sagsfremstilling
Megdeaktivitet:
08:30 —
10:00
12. august 10:00 -
11.30
28.-29.
august
08:00 —
02. september 11:30
16:00 -
23. september 18-00
08:00 —
30. september 11:30
19. oktober —
25. oktober
08:00 —
28. oktober 11:30
08:00 —
25. november 11:30

Fzllesmoade med Aldreradet
Ordinzert Aldre- og
Sundhedsudvalgsmede

Budgetkonference

Ordinzert /Aldre- og
Sundhedsudvalgsmede

Feellesmode med brugerpdrorenderdad

Ordinzert Aldre- og
Sundhedsudvalgsmede

Studietur til Vancouver

Ordinzert Aldre- og
Sundhedsudvalgsmede

Ordinzert Aldre- og
Sundhedsudvalgsmede

Mgder ZAldre- og Sundhedsudvalgsformanden har deltaget i

Dato

25. maj 2014

Emne

Mgde med borger

Orientering til Aldre- og Sundhedsudvalget pr. mail

Dato

Indstilling

Emne

Nyhedsbrev uge24

Nyhedsbrev uge 25

Nyhedsbrev uge 26

Direktoren for Job & Velfaerd indstiller,

at ZEldre- og Sundhedsudvalget tager orientering til efterretning

M1.4
M1.17

M1.17

Plejecenter

M1.17

M1.17

M1.17



Beslutning i Aldre- og Sundhedsudvalget den 12-08-2014

Zldre- og Sundhedsudvalget tog orienteringen til efterretning.
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