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Godkendelse af dagsorden

Sagsfremstilling

Aktuel beslutning pa ZAldre-, Handicap- og Sundhedsudvalget 03-02-2025

Godkendt.



Orienteringssag: Ledelsestilsyn 1/11-31/12 2024

Resumé

Ledelsestilsyn udarbejdes for hvert kvartal pa udvalgte omrader i A£ldre og Sundhed. | denne sag
preesenteres udvalget for en opggarelse for perioden 1/11-31/12 2024.

Leder af Visitation & Hjeelpemidler Astrid Skotte Lange deltager under punktet.
Ledelsestilsynet er vedhaeftet som bilag.

Sagsfremstilling

Fra 1. maj 2024 udfares ledelsestilsyn ca. hvert kvartal pa udvalgte omrader i Zldre og Sundhed.
Formalet med ledelsestilsynet er, at

e sikre fokus pa opfyldelse af de politiske godkendte sagsbehandlingsfrister.

e understgtte ledelsens arbejde med at sikre borgerens retssikkerhed ved en effektiv
sagsbehandling.

e fglge udvalgte fokusomrader.

Det er pa nuveerende tidspunkt ikke alle gnskelige data, der kan indhentes. Ledelsestilsynet kan derfor
pa sigt blive udvidet med flere relevante ledelsesinformationer.

Ledelsestilsynet omhandler pa nuvaerende tidspunkt:

e Sagsbehandlingstid for hjeelpemidler
e Sygeplejeklinikker
e Beleegningsprocent pa Rehabiliteringscentret

¢ Boligstatistik
Der er i perioden 1/11-31/12 2024 fglgende nedslagspunkter:

e Der er i alt afgjort 576 sager, heraf er 467 sager (81%) afgjort inden for sagsbehandlingsfristen og
109 sager (19%) afgjort med overskreden sagsbehandlingsfrist.

e Der er pr. 13. januar 2025 162 aktive sager dvs. ikke afgjorte sager, heraf er 20 sager med
overskredet sagsbehandlingsfrist

¢ Pa hjaelpemiddelomradet arbejdes fortsat med sagsbehandlingsfristen, sa alle ansggninger
behandles hurtigst muligt.

e Der vari 2024 en markant stigning i antal visiterede timer og antal borgere, der visiteres til
sygeplejeklinik. | november og december er antallet af borgere fortsat stabilt svarende til 120-126
borgere pr. maned. Bestilte timer ligger ligeledes stabilt pa mellem 172-176 timer pr. maned.

e Den gennemsnitlige belezegningsprocent pa rehabiliteringscenter Toften for perioden 1/11 til 31/12



er ca. 80%, svarende til i gennemsnit 22,8 indskrevne borgere.

¢ Den gennemsnitlige belaegningsprocent pa rehabiliteringscenter Toften for perioden 1/1 til 31/12
er 83,3% (69,1-92,6%), svarende til i gennemsnit 23,3 (19,3-25,9) indskrevne borgere.

¢ Der var i november 1 borger, hvor ventetidsgarantien blev overskredet med 7 dage.

e Der eri alt 11 borgere, der ventede pa en plejebolig pa den specifikke venteliste.

¢ Der erialt 3 borgere pa den generelle venteliste.

e Der eri alt 2 borgere i midlertidig bolig pa Rehabiliteringscentret, der ventede pa en plejebolig.

e Der er i perioden 1/11-31/12 4 plejeboliger med kortere tomgang.
Notat vedr. Ledelsestilsyn er vedheeftet som bilag.
Leder af Myndighed & Hjaelpemidler Astrid Skotte Lange deltager under punktet.
Gkonomiske konsekvenser/finansiering
Ingen

Lovgrundlag

Hering
Ingen

Politikker og strategier

Punktet afgores i

/Eldre, Handicap og Sundhedsudvalget

Indstilling: Direktionen indstiller at

udvalget tager orienteringen til efterretning

Aktuel beslutning pa ZAldre-, Handicap- og Sundhedsudvalget 03-02-2025

Orientering taget til efterretning



Orienteringssag: Ledelsesinformation til Aldre-, Handicap- og
Sundhedsudvalget pr. 31.12.2024

Resumé

/AEldre-, Handicap- og Sundhedsudvalget orienteres pa mgdet omkring en reekke gkonomiske
nggletal for udvalgets omrader.

Sagsfremstilling

/ldre-, Handicap- og Sundhedsudvalget orienteres pa mgdet omkring en raekke gkonomiske
nggletal for udvalgets omrader.

Gkonomiske konsekvenser/finansiering

Lovgrundlag

Horing

Politikker og strategier

Punktet afgores i

Aldre-, Handicap- og Sundhedsudvalget

Indstilling: Direktionen indstiller at

Aldre-, Handicap- og Sundhedsudvalget tager orienteringen til efterretning
Aktuel beslutning pa Aldre-, Handicap- og Sundhedsudvalget 03-02-2025

Orientering taget til efterretning



Orienteringssag: Kommunale interne tilsyn pa plejehjem og i hjemmeplejen
2024

Resumé

| falge Servicelovens § 151 om tilsyn pa plejehjem og hjemmeplejen, skal der hvert ar foretages mindst et
uanmeldt tilsynsbesgg.

Det kommunale tilsyn har til formal at sikre en Igbende evaluering, kvalitetssikring og opfelgning af
kommunens serviceydelser, sa de optimale rammer for borgernes trivsel og livskvalitet kan sikres og
opretholdes.

Der er i efteraret 2024 gennemfart uanmeldte tilsyn pa kommunens 6 plejehjem samt i hjemmeplejen.
Tilsynsrapporterne er vedheeftet som bilag
Sagsfremstilling

| felge Servicelovens § 151 om tilsyn péa plejehjem og hjemmeplejen, skal der hvert ar foretages mindst et
uanmeldt tilsynsbes@g. Kommunen har pligt til at fgre tilsyn med, at de kommunale opgaver efter
Servicelovens §§ 83, 83a og 86 lgses i overensstemmelse med de afggrelser, som kommunalbestyrelsen
har truffet efter disse bestemmelser og i henhold til kvalitetsstandarder.

Det kommunale tilsyn har saledes til formal at sikre en Igbende evaluering, kvalitetssikring og opfelgning af
kommunens serviceydelser, sa de optimale rammer for borgernes trivsel og livskvalitet kan sikres og
opretholdes. Kommunen afggr selv, hvordan tilsynet planleegges og udferes.

Der er i efteraret 2024 gennemfgrt uanmeldte tilsyn p4 kommunens 6 plejehjem samt i
hjemmeplejen. Tilsynene er gennemfart af en sygeplejefaglig konsulent.

Tilsyn pa plejehjem: Tilsynene blev gennemfgrt via interview med borgere pa de forskellige plejehjem. Der
blev elektronisk og tilfeeldigt udvalgt 10% af plejehjemmets beboere til at indga i tilsynet. Interviewene var
styret af et forudbestemt spargeskema og data blev registeret elektronisk. Derudover blev der gennemfart
stikpraver i dokumentationen.

Tilsyn i hjemmeplejen: Tilsynet blev gennemfgrt via telefoniske interviews i Igbet af 2 dage. Interviewene
blev udfgrt pa baggrund af et spgrgeskema, hvorefter svarene blev registreret elektronisk.

Der blev elektronisk tilfeeldigt udvalgt 2% af borgere med kommunal leverander, samt 2% af borgere med
privat leverandgr. | alt blev 13 borgere blev interviewet. Flere af borgerne havde bade kommunal og privat
leverandar.

| nedenstaende skema ses en sammenfatning af tilsynene.

Plejehjem Sammenfatning af svar




Birkelund (5 interviews)

Meget hgj generel tilfredshed

Hgij tilfredshed med den praktiske hjeelp

Stor hensyntagen til gnsker og behov i plejesituationer
God stette og hjeelp til at veere s& selvhjulpen som muligt.
Tryghed ved personalet

En borger udtaler, at man mister tgj i processen med

vasketgj

Manglende tid hos personalet.

Dalsbo (3 interviews)

Meget hgj generel tilfredshed
Hgj tilfredshed med den praktiske hjaelp
Hgj tilfredshed med hjeelpen til personlig pleje

Hgj tilfredshed med kommunikation og samarbejdet med

personalet
Tryg ved personalet og stedet

Manglende tid hos personalet

Fjordly (7 interviews)

Meget hgj generel tilfredshed

Hgj tilfredshed med den praktiske hjaelp og hjselp til personlig
pleje.

Oplevelse af, at personalet er lette at kommunikere med
Tryghed og respekt i hverdagen

Aftensmaltiderne kan godt opleves urolige pa grund af
manglende personale til de borgere, der har brug for hjeelp til

at indtage maden.

® \/ariation pa kvaliteten af den hjeelp man modtager afhaengig

af personalet.

To borgere udtaler, at de ikke stgttes til at vaere selvhjulpne i

plejesituationer.

Manglende tid hos personalet.




Lindhgj (5 interviews)

® Meget hgj generel tilfredshed
® Hgij tilfredshed med den praktiske hjaelp

® Oplevelse af, at der tages hensyn til gnsker og behov i

plejesituationer

® God stette til at kunne s& meget som muligt selv i

plejesituationer
® Godt samarbejde med personalet
® Respekt og tryghed i hverdagen

® En borger udtaler en oplevelse af ikke at fa tilstrackkelig

hjeelp til personlig pleje

® Manglende tid hos personalet.

Svanehgj (3 interviews)

® Meget hgj generel tilfredshed.

® Hgij tilfredshed med hjaelp til renggring, personlig pleje samt

kommunikation og relation til personalet.
® Stor hensyntagen til ansker og behov i plejesituationer.
® Tryghed og respekt i hverdagen.

® Negative udtalelser vedr. kvaliteten af mad samt for

lille udvalg af grentsager.

® En borger oplever, at der ikke stattes til at kunne sa meget

som muligt selv i plejesituationer.

Troelskeer (2 interviews)

® Meget hgj generel tilfredshed

® Meget hgj tilfredshed med den praktiske hjeelp, personlig

pleje og samarbejde med personalet.
® Hgj tryghed og respekt i hverdagen

® En borger udtaler, at nogle medarbejdere kan veere sveere at
fa til at forsta borgerens made at gare tingene pa. De var
regelbundet til, hvad de burde gare - og ikke, hvad

borgeren gnskede de skulle gare.

Hjemmeplejen, 13 borgerinterviews



e 8 ud af 13 borgere udtaler, at de far den hjzelp de har behov for. 5 svarer nej til dette.

* 46 % svarer, at de er meget tilfredse med den hjaelp de modtager, 54 % svarer at de er tilfredse.
¢ Alle borgere er trygge ved at modtage den hjeelp, de far.

e 8 % har oplevet at fa aflyst et besgg, men de fik alle tilbudt et nyt besag i stedet.

® 46 % svarer ja til at det seedvanligvis er de samme medarbejdere som kommer i hjemmet, 15 %
svarer nej og 38 % svarer delvist.

e 62 % svarer ja til at veere tilfredse med den hjaelp de modtager til personlig pleje, 15 % svarer delvist
tilfredse og 23 % modtager ikke denne form for hjzelp.

e 77 % svarer ja til oplevelse af et godt samarbejde med personalet, som kommer i hjiemmet, 23 %
svarer delvist tilfredse.

e 54 % svarer ja til at opleve at fa god hjeelp og stgtte fra medarbejderne til at kunne s& meget som
muligt selv, 23 % svarer delvist, 8 % svarer ved ikke.

¢ 85 % svarer ja til oplevelsen af, at medarbejderne er lydhgre overfor deres gnsker og behov, 15 %
svarer delvist.

¢ 85 % svarer ja til at veere tilfredse med den praktiske hjeelp de modtager, 15 % svarer delvist.

¢ Alle % svarer ja til at medarbejderne er lydhgre over for borgerens gnsker og behov nar den
praktiske hjeelp gives.

e 69 % svarer ja til at menuerne fra den pagaeldende madservice er tilpas varierende, 8 % svarer
delvist, 23 % af de adspurgte modtager ikke madservice.

® 62 % svarer ja til at madens udseende er tilfredsstillende, 8 % svarer nej, 8 % svarer ved ikke, 23 %
af de adspurgte modtager ikke madservice.

* 46 % svarer ja til at madens konsistens er tilfredsstillende, 23 % svarer delvist, 8 % svarer ved ikke,
23 % modtager ikke madservice.

® 46 % svarer ja til at madens smag er tilfredsstillende, 15 % svarer nej, 15 % svarer delvist, 23 % af
de adspurgte modtager ikke madservice.

¢ 38 % svarer ja til at kvaliteten af maden er tilfredsstillende, 38 % svarer delvist, 23 % modtager ikke
madservice.

Tilsynsrapporterne er vedheeftet som bilag.

Gkonomiske konsekvenser/finansiering

Ingen

Lovgrundlag

Servicelovens §151:



Kommunen har pligt til at fore tilsyn med, at de kommunale opgaver (§83 praktisk hjselp og
personlig pleje), (§83a rehabilitering) og (§86 genoptreening) lgses i overensstemmelse med de
afgarelser, kommunalbestyrelsen har truffet efter disse bestemmelser og i henhold til
kommunalbestyrelsens vedtagne kvalitetsstandarder.

Som led i tilsynsforpligtelsen efter skal kommunalbestyrelsen hvert ar foretage mindst ét
uanmeldt tilsynsbesag pa plejehjem m.v. i plejeboligbebyggelser, der er omfattet af lov om
almene boliger m.v. eller lov om boliger for aeldre og personer med handicap, og i andre,
tilsvarende boligenheder i kommunen. Tilsynet omfatter indsatsen over for de beboere og lejere,
der modtager kommunale serviceydelser. Tilsynet ma ikke varetages af leverandarer eller
personer, der udfgrer opgaver pa omradet.

Hering

Ingen

Politikker og strategier

Veerdighedspolitikken

Velferdsstrategien

Punktet afgores i

Aldre, Handicap,- og Sundhedsudvalget

Indstilling: Direktionen indstiller at

udvalget tager orienteringen til efterretning

Aktuel beslutning pa ZAldre-, Handicap- og Sundhedsudvalget 03-02-2025

Orientering taget til efterretning



Orienteringssag: Eksterne tilsyn i Z&ldre, Handicap og Sundhed i 2024

Resumé

| denne sag orienteres udvalget om eksterne tilsyn gennemfart i 2024 dvs. arbejdstilsynet,
eldretilsynet og det sundhedsfaglige tilsyn.

En sammenskrivning af alle tilsyn samt tilsynsrapporterne er vedhzeftet som bilag.
Sagsfremstilling

Arbejdstilsynet og Styrelsen for Patientsikkerhed har i 2024 gennemfgrt tilsyn i Aldre,
Handicap og Sundhed. En samlet oversigt med tilsynenes konklusion er sammen med alle
tilsynsrapporter vedhaeftet som bilag

Arbejdstilsynet:

Arbejdstilsynet har i 2024 varslet og gennemfgrt tilsyn i 8 enheder: Troelskeer,
Rehabiliteringscenter Toften, Birkelund, Syvstjernen, Administrationscentret,
Hjeelpemiddeldepotet, Visitationen og Sygeplejen. Fokus pa tilsynene var opfyldelse af
arbejdsmiljgloven. Der blev udstedt et straks pabud pa Hjaelpemiddeldepotet. Pabuddet er
afsluttet.

Aldretilsyn

Styrelsen for Patientsikkerhed har i 2024 varslet og gennemfgrt zeldretilsyn pa 2 plejehjem
Dalsbo og Svanehgj. Malepunkter for tilsynet var:

- Borgerens selvbestemmelse og en veerdig ded
- Borgerens trivsel og relationer samt aktiviteter
- Malgrupper og metoder

- Organisation, ledelse og kompetencer

- Procedurer og dokumentation

- Rehabilitering og treening.

Pa Svanehgj Plejehjem blev der udstedt et pabud og ivaerksat et opfalgnings- og laeringsforlgb,
der fortsat arbejdes med.

Sundhedsfagligt tilsyn

Styrelsen for Patientsikkerhed har i 2024 varslet og gennemfgrt sundhedsfaglige tilsyn i fire
enheder, heraf var 2 planlagte tilsyn pa hhv. Lindhgj Plejehjem og sygeplejeklinikken i
Munkebo og 2 reaktive tilsyn pa hhv. Fjordly Plejehjem og Svanehgj Plejehjem. Alle tilsyn er
afsluttet.

Gkonomiske konsekvenser/finansiering



Ingen

Lovgrundiag
Arbejdsmiljgloven
Sundhedsloven
Serviceloven

Heoring

Ingen

Politikker og strategier

Veerdighedspolitikken

Punktet afgores i

/Eldre, Handicap,- og Sundhedsudvalget

Indstilling: Direktionen indstiller at

udvalget tager orienteringen til efterretning.

Aktuel beslutning pa ZAldre-, Handicap- og Sundhedsudvalget 03-02-2025

Orientering taget til efterretning



Orienteringssag: Vedtagelse af forslag til lov om aeldretilsyn

Resumé

Folketinget vedtog 19. december 2024 lovforslaget om lov om eldretilsyn, som treeder i kraft
hhv. 1. januar 2025 og 1. juli 2025.

Udvalget orienteres om eeldretilsynets formal og metoder.
Lov om aldretilsyn er vedhaeftet som bilag.
Sagsfremstilling

Folketinget vedtog 19. december 2024 lovforslaget om lov om aldretilsyn, som treeder i kraft
hhv. 1. januar 2025 og 1. juli 2025. Aldretilsynet er en del af aftalen om reform pa
eeldreomradet som Regeringen (Socialdemokratiet, Venstre og Moderaterne) indgik den 18.
april 2024 sammen med Danmarksdemokraterne, Socialistisk Folkeparti, Liberal Alliance, Det
Konservative Folkeparti og Radikale Venstre.

Med eeldretilsynsloven oprettes et nyt, tvaerkommunalt og uafthaengigt aeldretilsyn, hvor
kompetencerne til at fare tilsyn med aeldreplejen i plejeenheder vil blive samlet i et tilsyn i
modseetning til i dag, hvor bade de 98 kommuner og det statslige zeldretilsyn i regi af Styrelsen
for Patientsikkerhed fagrer tilsyn med aeldreplejen i disse enheder. Aldretilsynets fokus flyttes
fra kontrol af dokumentation til fokus pa leering, dialog og kvalitet i helhedsplejen i
plejeenhederne ud fra aeldrelovens tre baerende veerdier.

Det nye eeldretilsyn er pr. 1. januar 2025 forankret i Gentofte, Silkeborg og Hjgrring kommuner,
som har faet ansvaret for at varetage funktionen som aeldretilsyn. De tre kommuner skal nu
organisatorisk indrette sig pa opgaven, herunder de fysiske rammer, IT-system, rekruttering og
opleering af personale m.v.

1. juli 2025 gar det nye aldretilsyn i drift. Samtidigt ophgrer kommunernes nuveerende
eeldretilsyn og de statslige eeldretilsyn i regi af Styrelsen for Patientsikkerhed.

Formalet bliver at stgtte plejeenhederne i at sikre kvalitet i helhedsplejen. Formalet opnas
gennem lzeringsorienteret dialog og dels ved at bista med radgivning og sparring til
plejeenhederne om kvalitet i helhedsplejen, og dels ved at fare tilsyn med kvalitet i
helhedsplejen i plejeenhederne.

Den centrale metode i eeldretilsynet vil forega ved dialog med plejeenhederne med henblik pa
at bidrage til leering, s& enhederne bliver i stand til at finde egne Igsninger og sikre kvalitet i
helhedsplejen. Aldretilsynet opgave er at yde radgivning og sparring om kvalitet i
helhedspleje og at fare tilsyn med kvalitet i helhedsplejen. ZAldretilsynet vil ogsa have en
direkte linje (eeldrelinjen) som de zeldre, pargrende, personalet m.fl. kan henvende sig til evt.
anonymt med oplysninger om bekymrende forhold.

Feelles for aldretilsynets formal, metode og opgaver er saledes det laeringsorienterede sigte,
og at tilliden til ledelsen og personalet, herunder deres faglighed, vil vaere afgarende for at
sikre en tryg samarbejdskultur og ramme for dialogen. Dette vil ogsa veere afggrende i forhold



til at skabe en kulturaendring, hvor plejeenhederne bliver trygge ved at vaere abne om
udfordringer m.v. ved at reekke ud til eldretilsynet og f.eks. anmode om radgivning og sparring.
Derudover vil tilliden veere afgarende i forhold til at kunne skabe motivation og ejerskab til at
sikre den gode kvalitet og arbejde med forbedring samt i forhold til at skabe rum for laering.

/ldretilsynet foretager en samlet vurdering af kvalitet i helhedsplejen inden for fglgende
temaer: 1) Den eeldres selvbestemmelse, 2) Tillid til medarbejderne og den borgernzere ledelse
og 3) Et teet samspil med de pargrende, lokale feellesskaber og civilsamfund.

Der vil veere fokus pa personlig hjeelp og pleje, hjeelp eller statte til negdvendige praktiske
opgaver m.v. i hjemmet, samt genoptreening af fysisk funktionsnedsaettelse forarsaget af
sygdom, der ikke behandles i tilknytning til en sygehusindlaeggelse. Der vil blive udsendt et
vurderingskoncept samt en skabelon til seldretilsynets skriftlige tilbagemelding pa tilsyn.

Samtilsyn pa plejehjem

Med eeldretilsynsloven indferes der samtilsyn pa plejehjem. Ud fra en faglig vurdering af hhv.
potentialer og udfordringer, implementeres samtilsyn i to faser:

Fase 1 udggres af det nye, tvaerkommunale aldretilsyn, det sundhedsfaglige tilsyn og
Arbejdstilsynet. Der vil sidelosbende med implementeringen af samtilsyn pa plejehjem i fase 1
ske en afdaekning af Igsningsmuligheder for, hvordan Fadevarekontrollen og de kommunale
brandsyn pa sigt mest hensigtsmaessigt vil kunne indga i ordningen med samtilsyn pa
plejehjem i fase 2.

/Aldretilsynet vil have til opgave at facilitere den overordnede koordination mellem
tilsynsmyndighederne i forbindelse med tilrettelaeggelse og udferelse af samtilsyn. Derudover
vil eeldretilsynet have en koordinerende rolle i at sikre, at eventuelt modsatrettede krav, som
plejehjemmene matte opleve, handteres af de relevante tilsynsmyndigheder.

JGkonomiske konsekvenser/finansiering
Ingen

Lovgrundlag

/Eldreloven

Lov om &eldretilsyn nr. L91

Horing

Ingen

Politikker og strategier
Veerdighedspolitikken

Velfeerdsstrategien



Punktet afgores i

Aldre, Handicap- og Sundhedsudvalget

Indstilling: Direktionen indstiller at

udvalget tager orienteringen til efterretning

Aktuel beslutning pa Aldre-, Handicap- og Sundhedsudvalget 03-02-2025

Orientering taget til efterretning



Gensidig information - abent punkt

Sagsfremstilling

- Opfglgning pa og dialog om Handicapradets gnske om aendret afdelingsnavn for Social,
Arbejdsmarked og Borgerservice

- Ny politisk aftale om en raekke tiltag pa social- og handicapomradet.

- Status pa Svanehgj Plejehjem

- Katalog for smahjeelpemidler (katalog vedheeftet)

- Social- og Sundhedspolitisk Forum 8.-9. maj i Aalborg Kongres & Kultur Center

- evaluering af Folkemgade, Fzellesskaber mod ensomhed

Aktuel beslutning pa Aldre-, Handicap- og Sundhedsudvalget 03-02-2025

Orientering taget til efterretning



Eventuelt

Sagsfremstilling

Aktuel beslutning pa ZAldre-, Handicap- og Sundhedsudvalget 03-02-2025

Intet til punktet.



Godkendelse af referat

Sagsfremstilling

Udvalget godkender referatet i First Agenda.

Aktuel beslutning pa ZAldre-, Handicap- og Sundhedsudvalget 03-02-2025

Godkendt.
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