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1. Godkendelse af dagsorden
Dok.nr.: 4463

Sagsid.: 14/1670

Initialer: elth

Aben sag

Beslutning Aldreradet den 10-02-2014

Fraveerende: Elin @stergaard Bertelsen

Godkendt.
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Fldrerddet 10-02-2014

2. Gensidig orientering
Dok.nr.: 4464

Sagsid.: 14/1670

Initialer: elth

Aben sag

Sagsfremstilling

Orientering v/formanden
Orientering om mgde i Regionsaeldrerddet den 7. februar
Invitation fra DANSKE AELDRERAD til repraesentantskabsmgde og zeldrepolitisk
konference den 28. og 29. april pa Hotel Nyborg. Hver deltager skal valge to
seminarer. Tilmeldingsfrist den 7. april. Program vedhaeftet som bilag.

Orientering v/Social- og sundhedsafdelingen
Der udleveres iPads til radets medlemmer i slutningen af mgdet. Fremover vil
dagsordener, bilag og referater til £ldreradet, kun foreligge elektronisk.

Bilag:
1 Aben DANSKE ALDRERADs konference d. 29. april - Program og link til 17921/14
tilmelding - Aldrepolitisk konference D. 29 april - ENDELIG.pdf

Beslutning Aldrerddet den 10-02-2014

Fraveerende: Elin @stergaard Bertelsen
Orienteringen blev taget til efterretning.

Formanden orienterede endvidere om, at der den 8. april er planlagt et mgde, hvor det
fremtidige samarbejde i regionsaeldreradet skal droftes.

Forvaltningen tilmelder alle 13 rddsmedlemmer til repraesentantskabsmgde og
aldrepolitisk konference den 28. og 29. april pa Hotel Nyborg.

Forvaltningen udleverede iPads til rdets medlemmer. Der blev givet en kort introduktion
i opsaetning m.v.

Henvendelse til Stephanie @st Schmidt Hansen pa tIf. 7994 6821 eller e-mail
stha@varde.dk eller Vicki Sgberg Jgrgensen tlf. 7994 6644 eller e-mail vijo@varde.dk
med spgrgsmal i forbindelse med iPads.
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Varde Kommune

Fldrerddet 10-02-2014

3. Ansggning til Finanslovens xldrepakke - ZEldreradets hgring
Dok.nr.: 4484

Sagsid.: 13/16411

Initialer: anfi

Aben sag

Sagsfremstilling

I forbindelse med Finansloven 2014 har kommunerne faet tildelt 1 mia. til seldreomradet.
I Varde Kommune betyder det en pulje pd 9,9 mio. kr. i 2014. Kommunerne skal senest
den 14. februar indsende en ansggning, hvori formal, aktivitet og malgruppe beskrives
for hver indsats, ligeledes skal der indsendes et budget, hvori det fremgar, hvilke
udgifter der er forbundet med den enkelte indsats, og hvornar i 2014 den angivne udgift
forventes at ligge.

Malgruppen for ansggningen er aldre borgere, som har behov for hjzelp, det geelder bade
sarbare og udsatte zeldre, der har et stort plejebehov, samt aeldre der med en malrettet
rehabiliteringsindsats kan stgttes til at klare sig selv.

Ansggningen fordeler sig pa tre temaer, som er;

1. Styrket rehabiliterings- og genoptraeningsindsats
2. Bedre praktisk hjalp og personlig pleje
3. Bedre forhold for de svageste eeldre, fx pa plejehjem

Der er i Varde Kommune blevet aftalt at igangsaette en proces, hvor flest mulige hgres
og far mulighed for at give input til fordeling af puljen. Kommissorium for arbejdet med
udmgntningen af Finanslovens aldrepulje er med som bilag.

Der er blevet nedsat en styregruppe, som gennem hele processen vil arbejde for den
brede borgerinvolvering samt involvering af ledere og medarbejdere pa aldreomradet.
Borgere, pargrende og medarbejdere pa aeldreomradet har veeret involveret gennem tre
borgermagder i Varde den 21/1, Oksbgl den 28/1 og @lgod den 30/1.

Lederne pa sundheds- og aeldreomradet er blevet involveret gennem flere omgange, hvor
de har haft mulighed for at komme med forslag til indsatser, konkretisere og kvalificere
de indkomne forslag.

Der arbejdes videre med den endelige ansggning, som skal godkendes pa et
ekstraordinzert mgde i Udvalget for Social og Sundhed den 10. februar.

De konkrete forslag i idekataloget er praesenteret for Udvalget for Social og Sundhed den
4., februar.

Udvalget besluttede:
Den igangsatte proces blev godkendt.

Idekataloget blev drgftet, og de forskellige indsatser prioriteret. Det reviderede
indsatskatalog preesenteres for Byrddet den 4/2 og fremsendes herefter til horing i
/Eldrer8det, forinden endelig godkendelse i udvalgets ekstraordinaere made den 10.
februar.

Byr8det anmodes om at bemyndige Borgmesteren og udvalgsformanden til at
underskrive ansggningen til Social-, Bgrne og Integrationsministeriet.
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Varde Kommune

Fldrerddet 10-02-2014

Forvaltningens vurdering

Forvaltningens vurdering er, at processen indtil nu har veeret udbytterig. Der er kommet
mange brugbare forslag ind. Samtlige forslag fordeler sig alle inden for de i ansggningen
angivne omrader.

Forvaltningen vurderer, at det vil vaere hensigtsmaessigt fortsat at prioritere de mange
indsatser inden for rehabilitering, som allerede har vaeret dagsordensat de sidste ar.

Retsgrundlag
Finansloven

dkonomi

Hgring

Der er afholdt borgermgder.

Det er aftalt med Aldrerddet, at idekataloget sendes i kort hgring med svarfrist den 10.
februar.

Bilag:

1 Aben Kommisorium 1074/14
2 Aben Idékatalog - AEldrerddet 13938/14
Anbefaling

Forvaltningen anbefaler,
at idekataloget drgftes med henblik pa afgivelse af hgringssvar forud for udvalgets
endelige behandling af ansggningen i et ekstraordinaert udvalgsmgde den 10. februar.

Beslutning Aldrerddet den 10-02-2014

Fraveerende: Elin @stergaard Bertelsen

Aldrerddet har oplevet, at det har vaeret meget positivt med de tre dialogmgder og
stgtter generelt de beskrevne indsatsomrader.

Radet udtrykker stor tilfredshed med, at der sgges midler til ggede aktiviteter pa
plejecentrene.

Fremseetter gnske om, at der bliver mulighed for, at de svageste udeboende borgere kan
benytte 8bne traeningstilbud pa alle plejecentre.

@nske om, at bytteretten i hjemmeplejen ogsd omfatter ydelser, der ikke er visiteret til.

Radet ggr opmaerksom pa, at inkontinens omfatter bade kvinder og maend.
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Aldrerddet er af den opfattelse, at midlerne fra aeldrepakken som hovedregel ikke skal
anvendes til digitalisering, men stgtter at der skal veere hjzelp til denne gruppe borgere.
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Varde Kommune

Fldrerddet 10-02-2014

4. Godkendelse af processen for Senior- og Aldrepolitikken
Dok.nr.: 4468

Sagsid.: 13/16685

Initialer: 44394

Aben sag

Sagsfremstilling

Det gamle byrad besluttede, at der skal udarbejdes 12 visionspolitikker i Varde
Kommune. En af disse er en senior/zeldrepolitik, hvor det forventes, at udarbejdelsen
pabegyndes primo marts og afsluttes ultimo 2014.

I udarbejdelsen af politikken laegges der administrativt op til bred borgerinddragelse i
form af fokusgruppeinterview med zeldre borgere og evt. pargrende samt afholdelse af
borgermade, inden politikken sendes i offentlig hgring.

Hvorvidt titlen skal vaere Aldre- eller Seniorpolitik er fortsat uklart, hvorfor der laegges
op til en politisk drgftelse og beslutning herom.

Begrebet seniorpolitik er oftest brugt i forbindelse med en personalepolitik, hvor malet er
at fastholde den zeldre medarbejder lzengere tid pa arbejdspladsen samt fortsat at
udvikle og vedligeholde den zeldre medarbejders kompetencer. Der kan derfor opsta
forvirring om indholdet af visionspolitikken, hvis denne kaldes Seniorpolitik, da formalet
med politikken er taeenkt mere bredt i Varde Kommune.

I stedet kunne det overvejes at kalde politikken en zldrepolitik, da begrebet sattes i
relation til at skabe rammerne for et mangfoldigt og rigt aeldreliv til de mange forskellige
borgere, der skal have mulighed for at leve et sundt og aktivt sldreliv ud fra de vilkar,
de har. Med en aldrepolitik kan der dog opstd den udfordring, at malgruppen ikke
betragter sig selv som vaerende aldre borgere, og derfor ikke kan identificere sig med
indholdet. Den yngre og ressourcestaerke gruppe af seldre skal ogsa nas, ligesom
samarbejdet med, og inddragelsen af civilsamfundet, skal i fokus.

Inspireret af Aalborg Kommune kunne en tredje mulighed vaere at kalde visionspolitikken
for: Politik for seniorliv, hvor malgruppen er mere bred og f.eks. kan inddeles i tre
undergrupper:

1. De selvhjulpne og aktive seniorer. Arbejdslivet er muligvis ophgrt, og de har fundet
nye aktiviteter og interesser fx frivilligt arbejde. Der vil vaere szerligt fokus pa
frivilligheden samt den brede forebyggende indsats.

2. De seniorer, der fortrinsvis bor i deres oprindelige bolig, men har behov for hjzalp til
praktiske og/eller plejeopgaver.

3. De seniorer, der bor i plejeboliger med behov for dggnhjezelp.

Direktionen har den 23. januar 2014 godkendt arbejdet med politikken.

Forvaltningens vurdering

Det er forvaltningens vurdering, at visionspolitikken med fordel kan navngives Politik for
seniorliv, da det er muligt at nd en bred malgruppe. Kommunens zldre borgere vil i
hgjere grad kunne genkende sig selv og sine behov, da der tages hgjde for de forskellige
livsfaser.

Det er samtidig vurderingen, at der skal vaere en taet kobling til sundhedspolitikken samt
politikken for frivillighed.
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Varde Kommune

Fldrerddet 10-02-2014

Sundhedskonsekvensvurdering

Visionspolitikken saetter rammen for arbejdet med kommunens aldre borgere, og
forventes at have en positiv betydning for borgernes sundhed ved at fremme livskvalitet
og styrke borgernes hverdagsliv.

Retsgrundlag
Byradets beslutning om udarbejdelse af visionspolitikker.

Bkonomi
Afholdes indenfor den eksisterende ramme.

Hgring
For at sikre bred borgerinvolvering gnskes et borgermgde om politikken, og det endelige
udkast til politikken vil blive sendt i offentlig hgring.

Bilag:
1 Aben Politik for seniorliv - Plan for udarbejdelse 181077/13

Anbefaling

Forvaltningen anbefaler,

at politikken far betegnelsen "Politik for seniorliv”,

at organiseringen af arbejdet med politikken i en styregruppe og en arbejdsgruppe
godkendes, og

at tidsplanen for udarbejdelsen godkendes.

Beslutning Udvalget for Social og Sundhed den 04-02-2014

Fraveerende: Ingen

Anbefalingen blev godkendt.
Erhardt Jull gnsker betegnelsen sendret til “Aldrepolitik”.

Beslutning Aldrerddet den 10-02-2014

Fraveerende: Elin @stergaard Bertelsen

Aldreradet stgtter beslutningen fra Udvalget for Social og Sundhed.
Aage Meldgaard blev udpeget til styregruppen.
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Varde Kommune

Fldrerddet 10-02-2014

5. Fastsattelse af mgdeplan 2014 for Aldrerddet
Dok.nr.: 4466

Sagsid.: 14/1692

Initialer: elth

Aben sag

Sagsfremstilling
Der afholdes mgde i hver maned bortset fra juli maned.

Mgderne afholdes den 3. eller 4. onsdag i maneden, afhaengig af mgderne i Udvalget for
Social og Sundhed.

Mgdetidsrummet er fra kl. 14.00 til 16.00.

Forvaltningens vurdering

Sundhedskonsekvensvurdering

Retsgrundlag

Gdkonomi

Hgring

Bilag:
1 Aben Mgdekalender 2014 7779/14

Anbefaling
Forvaltningen anbefaler,
at mgdeplanen godkendes.

Beslutning Aldreradet den 10-02-2014

Fraveerende: Elin @stergaard Bertelsen

Mgdeplanen blev godkendt.
Det planlagte mgde den 26. februar 2014 aflyses.
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6. Orientering om Aldreradets virke i Varde Kommune
Dok.nr.: 4469

Sagsid.: 14/1327

Initialer: JOIV

Aben sag

Sagsfremstilling
Siden 1. juli 1998, har det veeret obligatorisk for kommunerne at etablere mindst et
zldrerdd.

Formél:

Aldreradet skal medvirke til at gge borgernes medindflydelse p& kommunens
eeldrepolitik.

Aldrerddet skal sikre, at dialogen og samarbejdet mellem de seldre og
kommunalbestyrelsen fastholdes og udbygges. Z£ldreradet skal have mulighed for at
drgfte og fglge indholdet og udformningen af kommunens aldrepolitik.

Hgringsforpligtigelse praksis:

Aldrerddet skal radgive kommunalbestyrelsen i aldrepolitiske spgrgsmal.
Kommunalbestyrelsen har derfor en forpligtelse til at hgre seldrerddet om alle forslag, der
vedrgrer aldre.

For at sikre, at zeldreradets radgivende funktion far reel betydning, skal radet hgres i god
tid, inden kommunalbestyrelsen traffer endelig beslutning. ZAldrerddet bgr derfor
tilsendes relevante dagsordener med bilag. Proceduren og hgringsemnerne kan med
fordel fastsaettes i vedtaegten for zeldrerddets virke.

Det er kun kommunalbestyrelsen, eller den myndighed kommunalbestyrelsen delegerer
kompetencen til, der efter retssikkerhedsloven skal hgre seldrerddet. Udvalg, der efter
anden lovgivning (f.eks. folkeoplysningsloven) har en egentlig afggrelseskompetence, er
ikke forpligtet til at hgre aeldrerddet, men bgr dog vaere opmaerksom pa seldreradet i
forbindelse med sager, der vedrgrer zeldre.

Sporgsmél vedr. eldre:

Aldrerddet skal beskaeftige sig med de omrader, som zldreradet finder interessante og
gerne vil prioritere. A£ldrerddet behgver ikke kun at beskaeftige sig med spgrgsmal, der
angar borgere med nedsat fysisk og psykisk funktionsevne, men kan beskaeftige sig med
alle spgrgsmal, der har betydning for personer p& 60 &r og derover, f.eks. trafik- og
boligforhold, sundhed, miljg og kultur.

FEldreradet kan ikke beskaeftige sig med konkrete personsager eller konkrete
personalespgrgsmal.

Etablering af eeldrerdd:
Kommunalbestyrelsen skal sgrge for, at seldrerddet etableres. Aldrerddets medlemmer
veelges ved direkte valg.

Personkredsen:

Alle personer, der har fast bopeel i kommunen, og som er fyldt 60 &r pa valgdagen, kan
stemme til valget og vaelges til seldrerddet.

Ved brevstemmevalg den 5. november 2013, blev der til eldrer@det i Varde Kommune
valgt 13 medlemmer og 5 stedfortraedere.
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Varde Kommune

Fldrerddet 10-02-2014

Forvaltningens vurdering

Erfaringer med brugerinddragelse viser, at brugere af en social serviceydelse har meget
at bidrage med. Brugerne har som de eneste erfaring med, hvordan det er at modtage
sociale serviceydelser. Brugerne har derfor bedre mulighed for at vurdere de forskellige
serviceydelser end nogen anden. Hvad virker godt? Hvad virker mindre godt? Og hvad
virker maske direkte modsat hensigten.

Blandt andet derfor vurderer forvaltningen, at et aktivt samarbejde mellem zldreradet
og kommunalbestyrelsen vil vaere fordrende for kvaliteten i de initiativer, der tages i
relation til seldreomradet.

Sundhedskonsekvensvurdering

Det vurderes at en aktiv involvering af aeldreradet i beslutninger i relation til
aldreomradet - pa gunstig vis - vil/og kan pavirke aeldrebefolkningens sundhed og
trivsel.

Retsgrundlag
Lov om retssikkerhed og administration pa det sociale omrade §§ 30-33.
Lov om kommunernes styrelse §16a.
Socialministeriets vejledning nr. 40 af 11. maj 2011 om aldrerad.

Okonomi

Kommunalbestyrelsen har pligt til at yde diaeter, erstatning for dokumenteret tabt
arbejdsfortjeneste og udgiftsgodtggrelse efter reglerne i §16a i lov om kommunernes
styrelse til eldrerddets medlemmer.

Udgifter til seldrerddets virksomhed afholdes af kommunalbestyrelsen, der ogsa stiller
lokaler og - hvis radet gnsker det - sekretariatsbistand til radighed. Det er
kommunalbestyrelsen, der beslutter, hvilke udgifter eeldrerddet far deekket.

Rad og naevn budgetteres under @konomiudvalget. I budgettet for 2014 er der afsat
200.595 kr. til zeldreradet.

@konomiafdelingen har i gvrigt ingen bemaerkninger.

Hgring
Ingen.

Anbefaling
Forvaltningen anbefaler,
at udvalget tager orienteringen til efterretning.

Beslutning Udvalget for Social og Sundhed den 04-02-2014

Fraveerende: Ingen

Taget til efterretning.

Beslutning Aldreradet den 10-02-2014

Side 11



Varde Kommune
Fldrerddet 10-02-2014

Fraveerende: Elin @stergaard Bertelsen

Taget til efterretning.

Side 12



Varde Kommune

Fldrerddet 10-02-2014

7. Eventuelt
Dok.nr.: 4465

Sagsid.: 14/1670
Initialer: elth

Aben sag

Beslutning Aldreradet den 10-02-2014

Fraveerende: Elin @stergaard Bertelsen

Antallet af plejeboliger til segtepar gnskes drgftet pa et kommende mgde.
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Fldrerddet 10-02-2014

Bilagsliste

2. Gensidig orientering
1. DANSKE ALDRERADs konference d. 29. april - Program og link til tilmelding -
Fldrepolitisk konference D. 29 april - ENDELIG.pdf (17921/14)

3. Ansggning til Finanslovens eeldrepakke - Aldreradets hgring
1. Kommisorium (1074/14)
2. Idékatalog - AEldrerddet (13938/14)

4. Godkendelse af processen for Senior- og Aldrepolitikken
1. Politik for seniorliv - Plan for udarbejdelse (181077/13)

5. Fastsaettelse af mgdeplan 2014 for Aldrerddet
1. Mgdekalender 2014 (7779/14)
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Bilag: 2.1. DANSKE ALDRERADs konference d. 29. april - Program og link til
tilmelding - Zldrepolitisk konference D. 29 april
- ENDELIG.pdf

Udvalg: Zldreradet
Mgdedato: 10. februar 2014 - KIl. 9:00

Adgang: Aben
Bilagsnr: 17921/14
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Det gode liv som gammel - Hvad skal der til?

DANSKE Z£LDRERAD inviterer til zeldrepolitisk konference
Tirsdag d. 29. april 2014, Hotel Nyborg Strand

Alle gnsker sig et godt liv som gammel. Og lands- og kommunalpolitikere, ledere og ansatte i kommunerne,
eeldreorganisationer, eeldrerad og frivillige organisationer bedyrer alle, at de arbejder for, at den enkelte kan fa et
godt liv som gammel. Alle er enige om malet, men maske ikke om midlet, eller om hvordan det gode liv ser ud
set gennem eeldre menneskers briller.

Regering og kommuner har fokus pa aldre borgere

To store kommissioner pa plejehjemsomradet og hjemmehjeelpsomradet er kommet med anbefalinger, og pa
Finanslov 2014 er der afsat én milliard kroner til et lgft af seldreplejen. Penge, som er pa vej til kommunerne.
Regeringen og Kommunernes Landsforening har de aeldre borgere pa dagsordenen, og hovedparten af
kommunerne har deres egne eeldrepolitikker. Men er udspillene i trdd med eeldre borgeres gnsker og behov?

Temaer for landets zeldrerad

Med efterarets valg er mange nyvalgte medlemmer tradt ind i landets 98 folkevalgte eeldre-/seniorrad.

DANSKE ZALDRERAD vil med denne aeldrepolitiske konference preesentere nogle af de temaer, der er aktuelle
for aeldre- og seniorrad.

Det sker pa konferencen

Politikere og praktikere vil pa konferencen give deres bud pa den bedste indsats inden for deres felt, blandt
andet med tre hovedoplaeg.

- Professor i sundhedsgkonomi og -politik, Kjeld Mgller Pedersen, vil seette fokus pa sundhedsgkonomi ved
rehabilitering og forebyggelse.

- En repraesentant for Kommunernes Landsforening vil forteelle om deres nye oplaeg med titlen 'Fremtidens
velfeerdsalliance — Sammen er vi bedst’.

- Tidligere amtsborgmester og tidligere formand for Etisk Rad, Erling Tiedemann, vil seette spot pa betydningen
af hukommelse og erfaring.

Konferencens ti seminarer rummer en vifte af emner, som aeldrerddene drgfter, nar de radgiver
kommunalpolitikerne. Vi kan blive klogere pa zeldre med anden etnisk baggrund end dansk, frivilligpolitik,
palliativ indsats i den kommunale pleje, samarbejde om forebyggende hjemmebesgg, tilbud til pargrende til
demensramte, forebyggelse af psykosocial mistrivsel blandt seldre, velfeerdsteknologiens muligheder og
begraensninger i funktionssvaekkede eeldres liv, madens betydning for et godt seldreliv - og ikke mindst, hvorvidt
eeldreradene og politikere rammer rigtigt i forsgget pa at skabe det gode liv som gammel.

At privatgkonomi har betydning for livet som gammel, og at kommunale budgetter er vaesentlige for
eeldreradene at forholde sig til, skal ikke veere usagt. Men vi lader disse temaer ligge til en anden gang.

Hvad er malet, og hvem er malgruppen?

Malet med konferencen er at give aeldreradene viden, sa eeldreradet kan stille konstruktive spargsmal til
kommunalpolitikere og embedsveerk, og det er at inspirere eeldrerad til nye tiltag og til at felge op pa
eksisterende tilbud i egen kommune.

Malgruppen for konferencen er primaert medlemmer af eeldre-/seniorrad. Velkomne er ogsa eeldre-
/seniorrddenes samarbejdspartnere og sekreteerer, medlemmer og medarbejdere i seldreorganisationer,
embeds- fagfolk fra kommuner samt kommunal- og landspolitikere.

Tid: Tirsdag d. 29. april 2014, kI. 9.00 — 15.15

Sted: Hotel Nyborg Strand, @stergvej 2, 5800 Nyborg

Pris pr. person for medlemmer af DANSKE ALDRERAD: 1050 kr.
Pris pr. person for gvrige deltagere: 1550 kr.

Tilmeldingsfrist: Mandag d. 7. april 2014 — Klik her for online tilmelding



https://docs.google.com/forms/d/1Q8lM4IbKfqwy0tHTCSfQJliFVkrnAC-fPjfZg5jW_6s/viewform

9.00 - 9.05
9.05 - 9.45
9.45 — 10.05
10.05 — 10.50
11.00 — 11.45
11.50 — 12.50
12.55 —13.40
13.40 —14.20
14.25 - 15.10
15.10 — 15.15

F‘

-

PROGRAM

Velkomst Bent Aa. Rasmussen, formand for DANSKE ALDRERAD

Et blik pad sundhedsgkonomi med fokus pa forebyggelse og rehabilitering
blandt andet i forhold til aeldre borgere

Der er mange myter pa omradet, og vi har behov for faktuel viden, og at

nogen peger pa konsekvenser af nuveerende praksis.

Hvad er fremtidsperspektiverne, hvis vi fortseetter som nu?

Er omradet prioriteret tilstraekkelig hgjt i kommunerne ift. social- og
sundhedssektoren?

Er der ressourcer nok pa omradet?

Kjeld Mgller Pedersen, professor i Sundhedsgkonomi- og politik, Syddansk
Universitet

Kaffepause og besgg i udstilleromradet

Fremtidens velfeerd skabes i et feellesskab

Hvis det danske velfeerdssamfund ogsa i fremtiden skal veere steerkt og kraftfuldt
er det ngdvendigt, at vi gar nye veje. Der er brug for at nyteenke samarbejdet
mellem borgerne, lokalsamfundet og det private erhvervsliv. Alle skal bidrage
med netop deres kompetencer — dermed styrkes feellesskabet og sammenholdet
i velfeerdssamfundet. Vi skal udvikle det, vi kalder "fremtidens velfeerdsalliancer”
Hvordan far vi skabt en ny balance mellem det at vaere (for)bruger, og det at
veere borger i velfeerdssamfundet?

Politiker fra Kommunernes Landsforening (KL). Navn endnu uafklaret, da KL
farst i slutningen af marts konstituerer formandskab og udvalg.

Valgfri seminarer
Frokost

Valgfri seminarer

Kaffepause og besgg i udstilleromradet

Fra hukommelse til erindring

Hvad jeg leerte af livet som amtsborgmester, som formand for Etisk Rad, og
hvad jeg i gvrigt har leert af alderdommen, der i dag — ikke mindst af
sundhedspersonalet - betragtes som endnu en leeretid.

Erling Tiedemann, fhv. amtsborgmester og fhv. formand for Etisk Rad,
nuveerende redaktar

Afslutning ved Bent Aa. Rasmussen, formand for DANSKE /ELDRERAD
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SEMINARER
HVER DELTAGER KAN VZAELGE TO SEMINARER

S. Offentlig-privat samarbejde pa et plejecenter

Plejecentret Christians Have i Solrgd er opdelt i en kommunal og en privat del (Aleris Omsorg) med tilsammen
102 plejeboliger. De to afdelinger har samme vilkar, samme gkonomi og samme lovgivning. Ideen bag to
udbydere er, at den enkelte borger kan fa en hverdag tilpasset egne gnsker og behov. Begge steder klarer sig
godt i bruger- og tilfredshedsundersggelser, og embedsleegetilsynsrapporter er helt i top. Den kommunale og
den private del bruger den naturlige kappestrid til at udveksle ideer og leere af hinanden. Pa seminaret forklarer
lederne om samarbejde og organisering. Muligheder for udvikling diskuteres med deltagerne.

Kirsten Bjerregaard Andersen, leder for den kommunale del, Christians Have, Solrgd

Karin Kappel, Aleris Danmark

T. Samarbejde om forebyggende hjemmebesgg — hvordan spiller de forskellige aktgrer sammen?

De forebyggende hjemmebesgg er et tilbud om besgg i eget hjem mindst én gang arligt til aeldre over 75 ar.
Hjemmebesgget er et fristed til refleksion over den seldre borgers og hjemmebesggerens feelles iagttagelser.
Samtalen kan dreje sig om dagligdagen, trivsel, socialt netveerk, bolig, sundhedstilstand, funktionsevne og
interesser. Den kan ogsa bergre eksistentielle emner som sorg, tab, identitet, isolering og dad. Forebyggende
hjemmebesgag har vaeret lovpligtige siden 1995. Seminaret saetter fokus pa forebyggende hjemmebesgg i dag,
hvordan samarbejdet med kommunal hjemmehjeelp, hjemmesygeplejersker, visitatorer mv. har udviklet sig, i
hvilken grad besgg er malrettet bestemte behov, samt hvordan forebyggende hjemmebesgg kan bidrage til
eeldre borgeres livskvalitet.

Vibeke Reiter, forkvinde, SUFO (Landsforeningen for ansatte i SUndhedsfremmende FOrebyggende
hjemmebesgg) og forebyggende medarbejder i Lejre Kommune

U. Hvilke kommunale tilbud har pargrende behov for, hvis deres naermeste lider af demens?

Pargrende til mennesker med demenssygdomme yder en stor hjeelp i forhold til mange opgaver der stgtter
deres demente familiemedlem i hverdagen. | takt med demenssygdommens udvikling patager de pargrende
flere og flere opgaver sa hverdagslivet fortsat kan fungere godt. Derfor er det vigtigt at de pargrende tilbydes
aflastende muligheder, som kan veere med til at forebygge de pargrendes risiko for at blive fysisk og psykisk
belastet.

Ane Eckermann, uddannelsesleder, Nationalt Videnscenter for Demens og formand for DemensKoordinatorer i
DanmarK

V. Forebyggelse af psykosocial mistrivsel blandt sldre — hvordan?

Seminaret stiller skarpt pa forebyggelse af psykosocial mistrivsel som f.eks. ensomhed, social isolation,
depression og selvmordsadfeerd. Centrale spgrgsmal er blandt andet:

Hvordan kan forebyggende medarbejdere i kommunerne identificere mistrivsel hos aldre borgere, og hvilke
sarbare livssituationer og risikofaktorer skal man vaere seerligt opmaerksom pa?

Har eeldre mennesker ret til at bega selvmord?

Er der en modsaetning mellem opsporing og screening pa den ene side og fokus pa borgerens livssituation,
ansker, muligheder og pa den anden side ressourcer?

Iben Stephensen, programleder, Socialstyrelsen

Lise Skov Pedersen, projektleder, Socialstyrelsen

X. Velfeerdsteknologiens muligheder og begraensninger i funktionssveekkede eldres liv

Mand eller maskine? Bortset fra, at omsorgs- og plejesektoren er befolket af kvinder, er spargsmalet om
personlig kontakt mellem mennesker versus en "robotstyret” verden blevet naesten klassisk i den moderne
verdens teknologiske udvikling. Det er stadig aktuelt.

Hvem blandt seldre mennesker med nedsat funktionsevne — fysisk og mentalt — kan have gavn og gleede af
giraffer, seeler, vasketoiletter og touch-skaerme? Hvad har velfeerdsteknologiske lgsninger at byde pa, nar vi
taenker pa sveekkede eeldres sociale behov og pa afhjeelpning af ensomhed?

Med udgangspunkt i en ny rapport fra Ensomme Gamles Vaern vil seminaret lsegge op til nuancer i debatten om
velfeerdsteknologiens sociale aspekter.

Christine E. Swane, kultursociolog, ph.d., direktar i Ensomme Gamles Veern
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Y. Velfeerd for ldre... rammer @ldreradene og politikerne rigtigt?

Under denne overskrift, kunne alle Danmarks eeldrerad med fordel drafte, om der eksisterer fzelles veerdier og
ideer om "det gode liv som gammel”.

Kan disse veerdier og ideer veere afsaet for en selvstaendig og veerdig eeldrepolitik i Danmark?

Er det meningsfyldt for politikere, at teenke eeldrepolitik, eller er alene tanken med til at fastholde aeldre i en
kategori for sig selv?

Det ser ud til at veere en voksende trend i Danmark, at hjeelpen ikke skal veere aldersbetinget, men
behovsbetinget. Man vil i hgjere grad sgrge for, at hjeelpen gar til dem, der virkelig har behov, og dem uden
behov sa skal leve et almindeligt liv.

Er dette forhold blot en teoretisk behagelighed for politikerne, eller er det vores - de eldres - holdning?
Erik Stagsted, socionom, eldreradsformand i Vesthimmerlands kommune

Z. /Eldre med anden etnisk baggrund end dansk - en generation i klemme!

Antallet af seldre i Danmark med anden etnisk baggrund end dansk vil stige fra 28.000 i 2013 til 82.000 i 2030.
Stigningen er sa markant, fordi mange er kommet til landet i grupper de seneste 30 ar fra breendpunkter som
Vietnam, Bosnien, Somalia, Iran, Palaestina, Irak mv. Nu bliver disse grupper eeldre.

De &ldes tidligere end de fleste danske aldre, men benytter ikke i samme grad de kommunale
sundhedsydelser som f.eks. hjemmepleje og plejehjem. De fleste taler kun sparsomt eller slet ikke dansk og har
sveert ved at orientere sig i og forholde sig til de kommunale tilbud, der kan sveere at forene med deres egen
kultur og sygdomsopfattelse. Deres bgrn og bagrnebgrn er ofte integreret i det danske samfund, og
familiemgnsteret forandrer sig i retning af det danske. Hvordan sikrer danske kommuner disse eldre et godt og
sundt liv?

Hgr om gode erfaringer med tidlige, forebyggende hjemmebesgg (+65 ar) v/tosprogede zeldrekonsulenter
kombineret med tilbud fra Veerestedet Mimers Brgnd i Vollsmose.

Jenny Havn, leder af Forebyggende Hjemmebesgg i Aldre- Handicapforvaltningen i Odense Kommune

/. Frivilligpolitik —indhold og samarbejdsmuligheder

En vedtaget frivilligpolitik er et godt redskab til at etablere eller udvikle lokale samarbejder i kommunen. Og det
signalerer, at kommunalbestyrelsen har taget stilling til og etableret en struktur for lokale samarbejder.
Samarbejdet udvikles gennem en Igbende vurdering af frivillighedspolitikkens visioner og mal. Seminaret lsegger
op til en draftelse af, hvordan eeldrerdd kan indga i arbejdet med at udforme en frivilligpolitik, og hvad der er
aeldreradets rolle i forhold til lokale, frivillige organisationer.

Birthe Funk, forhenvaerende formand for Lollands eeldrerad, formand for Frivilligcentrene pa Lolland

@. Palliativ indsats i den kommunale pleje — en veerdig ded

Med den kommunale strukturreform og udviklingen af sundhedsveesenet skal kommunerne varetage flere
sundheds-, omsorgs- og stgtteopgaver. Der er gget fokus pa den lindrende indsats for borgere ramt af
livstruende sygdomme, og palliativ indsats er én af mange opgaver i kommunerne. Afseettet for basal palliativ
indsats er ofte eget hjem, hvad enten det er en privat bolig eller et plejecenter. Den basale palliative indsats i
eget hjem bliver fagrst og fremmest varetaget af alment praktiserende laeger, kommunernes hjemmesygepleje og
hjemmehjzelpspersonale. Mette Raunkiger giver et overblik over status pa omradet, et bud pa den fremtidige
udvikling og rad om hvordan aeldrerdd kan saette fokus pa palliativ pleje i egen kommune.

Mette Raunkieer, forsker, lektor, ph.d., cand.scient.soc. og sygeplejerske, Palliativt Videnscenter (PAVI)

A. God mad - godt liv!

Ernaeringsrigtig mad og appetitvaekkende maltider rummer et stort potentiale for at bevare og genopbygge
funktionsevnen hos eldre - men udnytter kommunerne denne mulighed i dag, hvor de aldre skal betale i dyre
domme for mad, der sjeeldent laves fra bunden, og hvor rehabilitering stort set aldrig omfatter en
ernaeringsindsats med udgangspunkt i fx den tilbudte madservice?

Maden er saledes i dag p& mange mader en dyr og darlig forretning - hvordan far vi vendt det billede?

Anne Marie Beck, seniorforsker, Klinisk dieetist, ph.d., Enheden for forskning i ernaering i Centralkgkkenet,
Herlev Hospital

Birthe Stenbaek Hansen, Projektkoordinator, klinisk digetist, cand.scient, Sundheds- og omsorgsafdelingen,
Frederiksberg Kommune
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PRAKTISKE OPLYSNINGER:

Tid og sted:

Konferencen begynder tirsdag d. 29. april kl. 9.00 og slutter kl. 15.20.

Der er kaffe og indregistrering fra kl. 8 for dem, som ikke har deltaget i mgdet dagen far.
Konferencen finder sted pa Hotel Nyborg Strand, @stergvej 2, 5800 Nyborg, tif. 6531 3131.

Konferenceafgift:

Pris pr. person for medlemmer af DANSKE /ALDRERAD: 1050 kr.

Pris pr. person for gvrige deltagere: 1550 kr.

Tilleeg pr. person for festmiddag med dans d. 28. april: 600 kr.

Tilleeg pr. person for overnatning fra d. 28. til d. 29. april: 1100 kr. i enkeltveerelse inkl. morgenmad.

Totalpris for repraesentantskabsmgade d. 28. april og konference d. 29. april
(repreesentantskabsmgdet er kun for medlemmer af DANSKE /AELDRERAD og seerligt inviterede)
Medlemmer af DANSKE /ALDRERAD:

Pris pr. person i enkeltveerelse: 3195 kr.

Pris pr. person i delt dobbeltveerelse: 2850 kr.

Pris pr. person i meget lille enkeltveerelse (kun 27 stk.): 2. 850 kr.

Totalprisen inkluderer deltagelse i repreesentantskabsmgde, festmiddag med dans, overnatning og
deltagelse i konference.

Overnatning:

Deltagerne registreres og tildeles vaerelser efter "fgrst-til-mglle”-princippet pa Hotel Nyborg Strand
og evt. pa andre hoteller.

Hvis to deltagere deler et dobbeltveerelse, er de garanteret veerelse pa Hotel Nyborg Strand.

Seerlige hensyn: Skriv pa tilmeldingsblanketten (karestolebruger, diabetiker, allergiker m.m.).

Tilmelding: En tilmelding pr. deltager - klik her for online tilmelding
Tilmeldingsfrist er mandag d. 7. april 2014.

Betaling: Bekreeftelse og faktura udsendes Igbende, dog senest d. 22. april 2014. Vi sender
bekreeftelser til den mailadresse, som er oplyst ved tilmelding.

Afmelding: Ved afmelding inden d. 22. april 2014, refunderes 75 % af konferenceafgiften. Ved
senere afmelding betales hele konferenceafgiften. Tilmeldte kan i stedet veelge at sende en anden
deltager. Afmelding skal ske skriftligt pa info@danske-aeldreraad.dk.

Malgruppe: Medlemmer af zeldre-/seniorrad, eeldrerddenes sekreteerer og samarbejdspartnere,
medlemmer og medarbejdere i aeldreorganisationer, embedsmaend/fagfolk fra kommuner og
regioner samt kommunal- og landspolitikere.

Udstilling: | forbindelse med konferencen arrangeres udstillinger af forskellige firmaer,
organisationer, institutioner og styrelser. Z£ldre-/seniorrad kan lasegge skriftligt materiale til gensidig
inspiration pa opstillede borde i salen. Intet er for stort eller smat, sa laenge det har relevans for
eeldre-/seniorrad.

Bus: Der er gratis bustransport fra Hotel Nyborg Strand til Nyborg Station d. 29. april kl. 15.30.

Yderligere information: Kursussekretaer Maj-Britt Lempel, 38770160, info@danske-aeldreraad.dk



https://docs.google.com/forms/d/1Q8lM4IbKfqwy0tHTCSfQJliFVkrnAC-fPjfZg5jW_6s/viewform
mailto:info@danske-aeldreraad.dk
mailto:info@danske-aeldreraad.dk

Bilag: 3.1. Kommisorium

Udvalg: ZAldreradet
Mgdedato: 10. februar 2014 - KI. 9:00

Adgang: Aben
Bilagsnr: 1074/14



) Varde Komamumme

Dato 14.01.14
Dok.nr. 1074-14
Sagsnr. 13-16411
Ref. anfi

Kommissorium for arbejdet med udmeontningen af Finansloven 2014

Baggrund
Der er i forbindelse med Aftale om Finanslov for 2014 afsat 1 mia. kr. arligt i en pulje til et permanent Igft af indsatsen pa det kommunale
®ldreomrade. Varde Kommune har faet tildelt 9,9 mio. kr. i 2014.

Af aftalen fremgar det blandt andet, at en god aldrepleje skal sikre, at de zldre kan fortseette med at leve det liv, de gnsker. Det gzelder for de
®ldre, der er sa sarbare og udsatte, at de har et stort plejebehov, og det gelder for de =ldre, der med en malrettet rehabiliteringsindsats kan stgttes
til at klare sig selv.

Det fremgar endvidere, at det har vaeret afggrende for aftaleparterne, at midlerne udmegntes pa en made, sa der sikres mest velfaerd for pengene.
Samtidig har det vaeret et afggrende hensyn, at midlerne kommer de zldre borgere til gavn og anvendes til de indsatser inden for xldreplejen, hvor
de mest gavner den enkelte borger i den enkelte kommune.

Formalet med midlerne er at Igfte sldreplejen, hvor der er stgrst behov i den enkelte kommune. Det|kan eksempelvis vaere inden for en styrket
rehabiliterings- og genoptraeningsindsats, en bedre praktisk hjelp og personlig pleje og bedre forhold for|de svageste ldre.

De afsatte midler udmgntes til kommunerne for et ar af gangen. Udmegntningen sker f@grste gang i 2014 pa baggrund af ansggninger fra kommunerne.

Organisation
Styregruppe
= Erling Pedersen
= Thorkild Sloth
= Kirsten Myrup




= Maiken Cramer Schmiegelow

= Gitte Eskesen

= Arnfred Bjerg

= Anette Filtenborg — Koordinator

Styregruppens opgave er at kvalificere de indkommende bud i idekataloget og sikre, at der er en sammenhang til de @vrige indsatser pa
®ldreomradet. Styregruppens opgave bliver ligeledes at sikre ejerskab i hele organisationen til de indsatser, som beskrives i ansggningen.
Styregruppen har ansvaret for, at der er de ngdvendige ressourcer i organisationen til selve processen omkring ansggningen men ogsa efterfglgende
til implementeringen af de indsatser, der sgges om.

Arbejdsgruppe:
= Thorkild Sloth — Zldre- og Handicapchef
= Kirsten Myrup - Sundhedschef
= Vibeke Biltoft — Leder, Centeromrade Vest
= Kari Stork — Leder, Hiemmeplejen Midt/Vest
= Ann-Christina Dahlgaard — Leder, Centeromrade Syd
» Bente Brun Jgrgensen — Leder, Hjemmeplejen Nord/@st
= Jeanette Schmidt Christensen — Leder, Centeromrade Midt
= Rikke Strunge Mizrahi — Leder, Blabjerg Pleje- og Aktivitetscenter
= Margit Thomsen - Leder, Center for Sundhedsfremme
= Lilian Lyngholm Bertelsen — Leder af traeningsomradet, Center for Sundhedsfremme
= Lise Egholm — Souschef, Sygeplejen
= Anette Fgrgaard — Teamleder, Visitationen
=  Sgren Poulsen - @konomi
= QOle Aasmoe — Velfaerdsteknologi medarbejder, Zldre og handicap
» Anette Filtenborg (Koordinator) — AC medarbejder, Social og Sundhed

Arbejdsgruppens ansvar er at bidrage med input til idekataloget ud fra deres viden om de behov og gnsker, der er til nye tiltag pa seldreomradet.
Arbejdsgruppen er bredt sammensat at videns personer fra hele ldreomradet, dette med henblik pa at arbejdsgruppen skal vaere en aktiv del i selve
ansggningsprocessen med at fremskaffe den ngdvendige viden samt viden og overblik pa de forskellige indsatsomrader.

Det forventes at flere fra arbejdsgruppen vil komme til at fa en stor rolle i forbindelse med implementeringen af de konkrete indsatser.



Indsatser

Politikerne og ledelsen i Varde Kommune gnsker en bred involvering af interessenter i forbindelse med ideudviklingen og prioriteringen af gnskede
indsatser. Der udarbejdes et idekatalog, hvori de mange fremkommende ideer Igbende kan tilfgjes. Idekataloget er tenkt som et arbejdspapir. Alle de
fremkommende ideer samles og beskrives kort. Idekataloget skal danne grundlag for den endelige beslutning i styregruppen og det politiske udvalg om
hvilke ideer, der seges tilskud til.

Der kan sgges til indsatser inden for felgende omrader;
= Styrket rehabiliterings- og genoptraeningsindsats
= Bedre praktisk hjaelp og personlig pleje
= Bedre forhold for de svageste aldre fx pa plejehjem
= Andre initiativer, som ikke er foresldet i vejledningen, men som kommunen gnsker at gennemfgre for midler fra puljen

De fremkommende ideer grupperes i idekataloget efter de hoved og underskrifter som er i ansggningsskemaet. | forbindelse med ansggningen vil der
blive lagt vaegt pa fglgende;

»= Atindsatsens formal er beskrevet

= Atindholdet af indsatsen er beskrevet

= At projektets malgruppe er beskrevet

Ved hver indsats skal det beskrives, hvordan den nuvaerende indsats ser ud og hvad der gnskes fremadrettet, dette skal fremga tydeligt ogsa i forhold
til budget.

| planlaegningen og beskrivelsen af indsatserne kan det overvejes om der er mulighed for at indga i feelles udviklingsprojekter sammen med andre
kommuner i Region Syddanmark. Ligeledes kan det overvejes om der ved nogle af indsatserne er mulighed for at kgbe ydelser fra eksterne aktgrer,
eksempelvis Regionen.

Projektstyring og gkonomi

Nar de endelige ideer er udvalgt, skal der udarbejdes en projektbeskrivelse for hver indsats. De prioriterede indsatser beskrives i ansggningen med
formal, indhold og malgruppe. Efterfglgende skal der udarbejdes en mere daekkende projektplan for alle indsatser. Indsatserne organiseres med en
samlet styregruppe og med hver sin arbejdsgruppe.



Da det i ansggningen og i det tilhgrende budget skal dokumenteres, at de igangsatte indsatser ikke allerede er en del af det nuvaerende budget, sa vil
der blive oprettet saerskilte budgetter for hver indsats, som igangsaettes. Selv om det maske giver ekstra arbejde at ggre det pa denne made, vil det

lette arbejdet med afrapportering og revision i 2015.

Tidsplan

Dato Aktivitet Beskrivelse

8. januar Deadline for udkast til kommissorium Kommissorium sendes ud til styregruppen
til gennemlaesning inden mgde d. 10.
januar.

8. januar Deadline for udkast til idekatalog pa Idekatalog sendes ud til styregruppen til

indsatser gennemlasning inden mgde d. 10. januar.

10. januar Mgde i styregruppen Kommissorium og idekatalog tilrettes efter
input fra styregruppen.

14. januar Udvalgsmgde Praesentation af tidsplanen.

17. januar Mgde i arbejdsgruppen Gennemgang og kvalificering af idekatalog,
samt nye input.
Overblik over hvilke deltagere i
arbejdsgruppen, der kan byde ind med
viden om de forskellige indsatsomrader, nar
ansggningen skal skrives.

20. januar Deadline for aflevering af

dagsordenspunkt til MED mgde d. 30/1

21. januar Mgde pa Carolineparken Involvering og dialog med malgruppe og
medarbejdere.

22. januar Introducerende mgde i udvalget

28. januar Mgde pa Poghgj Involvering og dialog med malgruppe og
medarbejdere.

30. januar Mgde pa aktivitetscenteret i @lgod Involvering og dialog med malgruppe og
medarbejdere.

30. januar Mgde i Feelles MED

31. januar

Styregruppemgde

Idekataloget lukkes for nye ideer, der




arbejdes videre med at fa kvalificeret og
beskrevet de indkommende ideer.

20.-31. Lgbende sparring med styregruppe og Gennemgang og kvalificering af idekatalog

januar arbejdsgruppe

4, februar Udvalgsmgde Droftelse af ideer og indsatser, hvilke ideer
gar vi videre med.

4.-10. Beskrivelse og budgetplanlaegning af Lebende sparring med styregruppe og

februar aktiviteter, som skal indga i ansggningen. | arbejdsgruppe — sarligt de deltagere i
arbejdsgruppen som kan byde ind med
specifikke afsnit til ansggningen.

10. februar | Mgde i udvalget Udvalget giver deres kommentar til de
indsatser som tages med i ansggningen.

10. februar | Mgde i eeldreradet Zldreradet giver deres kommentar til de
indsatser som tages med i ansggningen.

10. februar | Deadline for 1. udkast til endelig

ansggning.

11.-12. Godkendelse af endelig ansggningen i

februar styregruppen og det politiske udvalg.

13. februar | Sidste tilretning af ansggning.

14. februar | Deadline for at indsende ansggning.
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Oversigt over idékatalog til ldrepuljen

Forslag til indsats Samlet udgift i 1.000 kr. Prioritering

Terapeuter pa plejecentrene 1.260 kr.

Terapeuter i hjemmeplejen 470 kr.

Styrket rehabiliteringsindsats med borgerens egne mal 538 kr.

Hjaelpemidler i rehabilitering 570 kr.

Traening pa centrene som daglig aktivitet 200 kr.

Vedligeholdende holdtraening 220 kr.

Genoptraening af borgere med inkontinens 100 kr.

| alt indsatsomrade 1 3.358 kr. 3.000 kr.

Stgtte ved leegebespg 100 kr.

Fleksibel personlig pleje 0 kr.

Bedre mad 0 kr.

Bedre indflytning pa plejehjem 310 kr.

Etablering af uddannelsesakademi 1.800 kr.

| alt indsatsomrade 2 2.210 kr. 1.400 kr.

Bedre indsats malrettet personer med demens eller deres pargrende 834 kr.

Demensdaghjem til lette og middelsvaert demente 1.040 kr.

Demensdaghjem til svaert demente — udvidet abningstid Forslag 1: 610 kr. 2.000 kr.
Forslag 2: 760 kr.

Flere aflastningspladser 0 kr.

Mere liv pa plejecentrene Pkt. 1-4: 3.780 kr. 2.700 kr.
Pkt. 5: 280 kr.
Pkt. 6: 920 kr.

Koordinering af de frivilliges indsats 416 kr. 400 kr.

Ro omkring spise situationen 0 kr.

Bedre mulighed for udendgrsaktiviteter til kgrestolsbrugere pa plejecentrene 14 kr. 14 kr.

Nemmere adgang til hjelpemidler i ydertimerne 0 kr.

Fzelles plejebolig for aegtepar 0 kr.

| alt for indsatsomrade 3 (udregnet ud fra forslag 2 i demensdaghjem til svaert demente) 8.044 kr.




Hjeelp til ¢get digitalisering 360 kr.

| alt for indsatsomra

de 4 360 kr.

Samlede udgifter

Indsatsomrade 1: Styrket
rehabiliterings- og
genoptraeningsindsats




Terapeuter pa plejecentrene

Indsatsomrade 1: Styrket rehabiliterings- og genoptraningsindsats
Emne: Styrke rehabiliteringsindsatsen

Forslag: Terapeuter pa plejecentrene

Beskrivelse

@konomisk beregning

Formal:
Formalet er at ggre borgerne pa plejecentrene mere selvhjulpne gennem
hverdagsrehabilitering.
Malene er desuden at;
e g@ge terapeutens tilgaengelighed og synlighed pad de enkelte
plejecentre.

Der er i alt behov for tilfgrsel af ressourcer svarende til (beregnet pa 10
maneder).

Beregnet ud fra at en gennemsnitlig terapeut arslgn pa 450.500.

Udgifter er inkl. pension, feriepenge, driftsudgifter til uniform,
uddannelse, telefoni m.v.

e understptte udviklingen af aktiv inddragelse af beboerne i

hverdagens aktiviteter.
e levere terapeutfaglig sparring til plejepersonalet i forhold til
handtering og inddragelse af beboernes ressourcer

o g¢gge selvbestemmelse, deltagelse i sociale feellesskaber og
livskvalitet hos beboerne.

Aktivitet:

| Varde kommune prioriteres hverdagsrehabiliteringen hgjt. Der er fokus
pa at sikre hgj faglighed hos medarbejderne pa plejecentrene. Indtil nu
er det sket ved at ansaette en ergoterapeut, der skal vaere med til at sikre

Beskrivelse Beregning Udgift
Ergoterapeut 2 stillinger x 37 timer 730.380 kr.
x 42 uger x 235
kr./timen
Opnormering af 7 timer/uge x 42 uger 69.090 kr.
nuvarende ansat x 235 kr./timen
ergoterapeut
Timer til privat 10 timer/uge x 42 98.700 kr.
plejecenter uger x 235 kr./timen

(gradueret ud fra
antal pladser)

det faglige miljg omkring indsatser i beboernes hverdagsliv.
Ergoterapeutens jobmaessige funktion er at fungere som konsulent,

facilitator og sparringspartner for medarbejderne pa plejecentrene.
Konkret kan det vaere at;

e Deltage i forskellige projekter eks. vurdering af borgerens
rehabiliteringspotentiale, Involvering af borgeren i forbindelse
med malsaetning og motivationsarbejde, hjelpe med brugen af

Fysioterapeut 15 timer/uge x 42 148.050 kr.
uger x 235 kr./timen

Kgrselsgodtggrelse Estimeret ud fra 42.000 kr.
nuvaerende terapeut

Opstartsudgifter — 20.000 kr.

oprettelse af
arbejdspladser

handleplaner, faldforebyggelse.

Vikarressourcer 15 timer/ugen x 42 148.050 kr.




e Medvirke til udarbejdelse og implementering af procedurer og
redskaber f. eks. tidlig opsporing af tab af funktionsevne og at
spotte forandringskapacitet.

e Facilitere opstart af nye aktiviteter.

e Undervisning og sparring

Erfaringen viser allerede, at det er svaert for en ergoterapeut (30 timer)
at na rundt til alle plejecentrene, det er derfor et gnske, at der ansaettes
yderligere to ergoterapeuter, saledes at hvert centeromrade kan fa
tilknyttet en ergoterapeut. Ligeledes @gnskes det at szette timetallet for
ansaettelsen op fra 30 timer til 37 timer.

For at styrke arbejdet afszttes en pulje pa 15 timer/ugen til
fysioterapeut timer, nar det er ngdvendigt.

Malgruppe:
Borgere pa kommunens plejecentre.

uger x 235 kr./timen

Samlet udgift i alt

1.256.270 kr.




Terapeuter i hjemmeplejen

Indsatsomrade 1: Styrket rehabiliterings- og genoptraningsindsats

Emne: Styrke rehabiliteringsindsatsen

Forslag: Terapeuter i hjemmeplejen

Beskrivelse

Pkonomisk beregning

Formal:

Formalet er at ggre borgerne i eget hjem mere selvhjulpne gennem
hverdagsrehabilitering og stgtte borgerne i overgangen fra
dggnrehabilitering til eget hjem.

Aktivitet:

Terapeuterne skal veere med til at sikre det faglige miljg omkring
hverdagsrehabiliterende indsatser i borgernes hverdagsliv, og endvidere
medvirke til at sikre, at den generelle rehabilitering og tankegang har hgj
prioritet i hjemmeplejen. Derudover vil terapeuterne kunne sikre og
facilitere en god overgang til eget hjem for de borgere, der har haft et
forlgb pa dggnrehabiliteringen.

Terapeutens funktion bliver at fungere som konsulent, facilitator og
sparringspartner for medarbejderne i de to hjemmeplejedistrikter.
Terapeuterne leverer ikke Vvisiterede ydelser, men arbejder
projektorienteret og med fokus pa kompetenceudvikling af
plejepersonalet, som fx:

e Udvikle plejepersonalets kompetencer ift. at “spotte”
hverdagsrehabiliteringspotentiale og forandringskapacitet hos
borgerne.

e Udvikle plejepersonalets kompetencer ift. borgerinvolvering i
malsaetningsarbejdet og motivationsarbejdet.

e Medvirke ved implementering af handleplaner med fokus pa
rehabilitering og ressourcebeskrivelser.

e Udarbejde og implementere procedurer for ex. handlinger nar

Der er i alt behov for tilfgrsel af ressourcer svarende til (beregnet pa 10
maneder).
Beregnet ud fra at en gennemsnitlig terapeut arslgn pa 450.500.

Udgifter er inkl. pension, feriepenge, driftsudgifter til uniform,
uddannelse, telefoni m.v.
Beskrivelse Beregning Udgift
Opnormering af 16 timer/uge x 42 157.920 kr.
nuvaerende to uger x 235 kr./timen
ergoterapeut
stillinger
Timer til private 10 timer/uge 98.700 kr.
leverandgrer gradueret ud fra
leverede timer x 42
uger x 235 kr./timen
Korsel Estimeret ud fra 67.000 kr.
faktisk kgrsel hos
treenende terapeut
Vikarressourcer 15 timer/ugen x 42 148.050 kr.
uger x 235 kr./timen
Samlet udgift i alt 471.670 kr.




borger kommer hjem fra dggnrehabilitering, sa tab af opnaet
funktionsevne undgas.
e Undervise i metoder, teknikker og smahjaelpemidler.
e Sparring med personale og teamleder pa borgerniveau.
Der er pa nuverende tidspunkt afsat gkonomi til anszettelse af to
terapeuter pa 29 timer, Varde Kommune gnsker at gge indsatsen ved at
ansatte begge terapeuter pa 37 timer samt anszette endnu en terapeut
(10 timer/ugen) som skal sikre at borgerne, som benytter en privat
leverandgr far samme tilbud.

Malgruppe:
Borgere som har kontakt med hjemmeplejen.




Styrket rehabiliteringsindsats med borgerens egne mal

Indsatsomrade 1: Styrket rehabiliterings- og genoptraningsindsats

Emne: Styrke rehabiliteringsindsatsen

Forslag: Styrket rehabiliteringsindsats med borgerens egne mal

Beskrivelse @konomisk beregning

Formal: Beskrivelse Beregning Udgift

Formalet er at kunne tiloyde borgeren hverdagsrehabiliterende || Indsatsen: 15 timer ATA/uge x

indsatser, der tager afseet i borgers eget mal, og stgtter borger i at || Feerden 387,46 kr./time x 42 244.099,80 kr.
udvikle en hgjere grad af selvhjulpne og kunne udfgre meningsfulde uger

aktiviteter i dagligdagen. Indsatsen: 15 timer ATA/uge x

Aktivitet:
e Fzerden

10 min/dag eller 30 min to gange om ugen - en del af
hverdagsrehabiliteringsindsatsen.
Bade terapeuter og hjelpere kan arbejde malrettet med gvelser
pa kropsniveau samt selve det at ga rundt i egen bolig, ud
postkassen eller hvad der er vigtigt for den enkelte borger.
Indsatsen skal vaere mod et konkret mal og kan max bevilges i 3
mdr., hvorefter den evalueres og afsluttes. Det estimeres, at
Varde Kommune har 15 borgere kontinuerligt hver uge, der har
behov for denne indsats.

e Forandringsprocesser - forebygge sygdom og fremme sundhed.
30-45 min en til to gange om wugen - en del af
hverdagsrehabiliteringsindsatsen.

Indsats mhp at udvikle og fastholde funktioner og kompetencer i
forhold til forandringer i borgerens liv, herunder sygdom,
handicap og kriser. Indsatsen kan pa aktivitetsniveau indeholde
eks samtale i forbindelse med tab, radgivning i forbindelse med

Forandringsprocesser

387,46 kr./time x 42
uger

244.099,80 kr.

Indsatsen: 3 timer ATA/uge x

Funktions og ADL- 387,46 kr./time x 42 48.819,96 kr.
udredning uger

| alt 33 timers ATA/uge x 537.017,96 kr.

387,46 kr. x 42 uger
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opstart af udadrettede aktiviteter, eks daghjem, samtale i
forbindelse med tab, radgivning omkring kost og erneering,
stptte ved psykisk sygdom, stgtte til selvtreening m.v.

Indsatsen skal veere mod et konkret mal og kan max bevilges i 3
mdr. — bgr leveres af SSA og terapeut (eller sygepleje jf.
indsatskatalog jf. SL § 138)

Det estimeres at Varde Kommune har 15 borgere kontinuerligt
hver uge, der har behov for denne indsats,

e Funktions- og ADL udredning
Terapeutfaglig udredning, som en del af
hverdagsrehabiliteringsindsatsen. Komplementerer visitators
helhedsafdaekning og den sygeplejefaglige udredning.
Bevilges som engangsydelse, 3 x 60 min. Det estimeres at Varde
Kommune har 1 ny borger / uge, der har behov for denne
indsats.

Malgruppe:

Ad 1: Borgere med en moderat til sveer nedsat funktion i
funktionsvurdering Feelles Sprog 2 indenfor At Feerdes, At Flytte sig, At
Sikre Indkgb af hverdagens varer eller At Anvende kollektive
transportmidler. Borger skal have rehabiliteringspotentiale og det
retningsgivende mal kan vare, at borger gnsker at kunne komme rundt i
egen bolig, til postkassen, en lille tur hen af vejen til Kgbmanden eller at
kunne tage bussen

Ad 2: Borgere med moderat til svaer nedsat funktion i funktionsvurdering
Fzelles Sprog 2 indenfor At Forebygge sygdom/tab af funktionsevne — og
andre omrader. Borger har behov for at handtere situationen — og pa ny
orientere sig.

Ad 3:Borgere med en moderat til sveer nedsat funktion i
funktionsvurdering Fzelles Sprog 2 indenfor flere omrader — men hvor der
er behov for en terapeutfaglig udredning for narmere beskrivelse af
behov for arsagssammenhange. (Obs individuelle traeningsforlgb er i
forvejen inkl. opstarts-undersggelse)

Ad 4: Borgere med moderat til sveer nedsat funktion i funktionsvurdering
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Fzelles Sprog 2 indenfor At Forebygge sygdom/tab af funktionsevne — og
andre omrader. Borgere, der ikke selv kan vedligeholde deres
funktionsevne med selvtraening.

Ad 5: Borgere med moderat til svaer nedsat funktion i funktionsvurdering
Fzelles Sprog 2 indenfor At Forebygge sygdom/tab af funktionsevne — og
andre omrader. Borgere, der ikke selv kan vedligeholde deres
funktionsevne med selvtraening
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Hjaelpemidler i rehabilitering

Indsatsomrade 1: Styrket rehabiliterings - og genoptraningsindsats

Emne: Styrket rehabiliteringsindsats

Forslag: Hjeelpemidler i rehabilitering

Beskrivelse

@konomisk beregning

Formal:

Formalet er at sikre borgerne en mere sammenhangende og
rehabiliterende indsats, hvor der gives mulighed for en hurtig vurdering
af borgerens behov for hjeelpemidler samt hvilke
muligheder/udfordringer borgerens hjem giver.

Aktivitet:

Udviklingen indenfor sundhedsomradet har i de sidste ar betydet et gget
pres pa hjelpemiddelomradet, da borgerne udskrives fra sygehuset med
et betydeligt lavere funktionsniveau end tidligere. Tidligere udlante
sygehusene hjxlpemidler generelt i forbindelse med midlertidige behov
—i dag udlaner de udelukkende behandlingsredskaber, som er
nedvendige i forhold til den pa sygehuset ivaerksatte behandling. Dette
betyder stgrre antal henvendelser og gget behov for hurtig handling, da
borgeren ellers ikke kan fungere i dagligdagen. Nye tiltag i form af f.eks.
akutsygepleje og rehabilitering bevirker ogsa, at efterspgrgslen pa
hurtigere sagsbehandling pa hjalpemidler stiger.

Dette bevirker at indsatsen er i gjeblikket er flaskehals i forhold til gvrige
rehabiliterede tiltag, hvilket er uforstaeligt bade for borgere og
samarbejdspartnere. Mange ikke komplekse hjaelpemidler bevilges
administrativt — dvs. uden instruktion og opfglgning og vidensdeling til
plejepersonalet.

Erfaring fra andre kommuner samt et tidligere projekt omkring traening i
brug af hjeelpemidler viser at udgiften til rehabiliteringshjeelpemidler
formentlig vil kunne dakkes af nedgangen i behovet for hjalp fra
personale. Da det ikke er muligt pa nuveerende tidspunkt at vurdere hvor
stort et omfang af hjelpemidler, der er tale om, anslds et budget pa
200.000 kr.

For at de sagsbehandlende terapeuter kan varetage de nye opgaver;

- bevilge hjeelpemidler til rehabilitering

- tage hurtigere ud for at indga i det rehabiliterende arbejde

- visitere til hverdagsrehabilitering og traening
Anslas det at der er behov for 37 timer ugentligt. Der kan ikke pa
nuvaerende tidspunkt siges noget om omfanget af de nye opgaver.
Lgnudgiften er beregnet ud fra en gennemsnitlig terapeut arslgn pa
450.500 kr. Udgiften er inkl. pension, feriepenge, driftsudgifter til
uniform, uddannelse, telefoni m.v.

Beskrivelse Beregning Udgift

Hjeelpemidler Anslaet 200.000 kr.

Lgntimer 37 timer/ugen x 42 365.190 kr.
uger x 235 kr./timen

| alt 565.190 kr.
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Der bevilges udelukkende hjeelpemidler i henhold til Servicelovens § 112,
hvilket kun er til borgere med et varigt og vaesentligt behov. Endvidere
bevilges hjalpemidler som indgar i genoptraening efter Sundhedslovens
§ 140.

For at styrke en mere sammenhangende og rehabiliterende indsats skal
der gives mulighed for en hurtig vurdering af borgerens behov for
hjeelpemidler samt hvilke muligheder/udfordringer borgerens hjem giver
Dette vil kraeve;

e At der er mulighed for at bevilge hjeelpemidler i forbindelse med
rehabilitering eller midlertidig funktionsnedseettelse, nar disse
fremmer rehabiliteringen eller betyder at borgeren kan klare sig
uden hjzlp.

e At der er mulighed for at foretage akutte hjemmebesgg til
vurdering af bolig/rehabiliterings-hjeelpemidler.

e At de sagsbehandlende terapeuter kan indgd i den
rehabiliterende indsats — herunder ogsd begynde at visitere til
hverdagsrehabilitering og traening.

Malgruppe:
Borgere med behov for rehabiliterende og varige hjzlpemidler.
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Traening pa centrene som daglig aktivitet

Indsatsomrade 1: Styrket rehabiliterings - og genoptraningsindsats

Emne: Styrket rehabiliteringsindsats

Forslag: Traening pa centrene som daglig aktivitet

Beskrivelse

@konomisk beregning

Formal:

Formalet er at give borgerne mulighed for at treene som en del af de
daglige aktiviteter, der er pa et plejehjem — det vil betyde mere liv i
hverdagen for borgerne samtidigt med at det vil gge borgernes
funktionsniveau og understgtte den rehabiliterende traening.

Aktivitet:

| forbindelse med borgermgder rundt pa tre af kommunens plejecentre
med deltagelse af bade beboer, pargrende og medarbejder er det
kommet frem, at der er et stort gnske om, at beboerne har mulighed for
selv at treene, evt. sammen med en medarbejder som en del af den
daglige aktivitet. Det vil veere med til at styrke beboernes
funktionsniveau og dermed ogsa understgtte den rehabiliterende
treening.

Der kunne af samme omgang abnes op for, at de svageste aldre i eget
hjem, som ikke kan benytte de private tilbud, har mulighed for at benytte
faciliteterne pa plejecentrene.

Malgruppe:
Beboere pa plejecentrene.

Der afszettes en pulje pa 200.000 kr., som plejecentrene kan sgge til at
indkgbe traeningsredskaber.
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Vedligeholdende holdtraening

Indsatsomrade 1: Styrket rehabiliterings- og genoptraningsindsats

Emne: Styrke genoptraeningsindsatsen

Forslag: Vedligeholdende holdtraening

Beskrivelse

@konomisk beregning

Formal:

Formalet er at tilbyde vedligeholdende holdtraening til de aeldre borgere,
som har svaert ved at benytte sig af allerede eksisterende motionstilbud i
kommunen.

At give malgruppen bedre livskvalitet gennem en mere aktiv livsstil samt
de gevinster, der socialt er at hente ved at traene sammen med andre.

Aktivitet:

Nuvaerende findes igen holdtraening, da de borgere, der pa nuvaerende
tidspunkt bevilges traening, ofte har et sa lavt funktionsniveau, at der er
behov for en individuel indsats. Nar et treeningsforlgb afsluttes, vejledes
borger ift. egen indsats for at vedligeholde den opndede funktionsevne.
Mange borgere formar dette selvsteendig ved almindelig aktivitet,
treening i privat- eller foreningsregi. En gruppe af de svageste zldre
formar dog ikke at vedligeholde niveauet selvstaendigt og taber
efterfglgende gradvist funktionsevnen igen, inden de evt. igen bevilges
en individuel indsats.

Specielt pa KOL omradet vurderes det, at der er behov for en indsats
malrettet for de svageste borgere. Nuveaerende gennemfgres tre
forebyggende holdforlgb arligt. Forlgbet er et kombineret leerings og
treeningsforlgb for borgere med en lungekapacitet under 50 %, og som
ikke kan anvende andre tilbud. Borgerene kan deltage i ét forlgb. Der er
jevnligt efterlysning af et tiloud om et efterfglgende “rent”

Det estimeres, at der pa arsbasis er 75 nye borgere i kommunen, der har
brug for holdtraening.

Det vurderes, at der kontinuerligt vil veere 42 borgere i gang i et
holdtraeningstilbud, som i gennemsnit traener 1,5 gange ugentligt (det er
forskelligt om borgerne har behov for 1 eller 2 ganges treening, derfor
regnes med et gennemsnit pa 1,5).

Lgnudgiften er beregnet ud fra en gennemsnitlig terapeut arslgn pa
450.500 kr. Udgiften er inkl. pension, feriepenge, driftsudgifter til
uniform, uddannelse, telefoni m.v.

Beskrivelse Beregning Udgift
Holdtraening 7 hold x 1,5 103.635 kr.
traeningsgange/ugen
x 1 time x 42 uger x
235 kr./timen
Forberedelse, 441 hold (7 hold x 1,5 77.726 kr.
oprydning og traeningsgang/ugen x
dokumentation 42 uger) x 0,75 time
(45 min) x 235
kr./timen
Opstart og afslutning | 75 borgere x 2 time x 35.250 kr.
235 kr./timen
| alt 216.611 kr.
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treeningstilbud.

Varde kommune @nsker at @gge serviceniveauet for vedligeholdende
holdtraening, sa de svageste ldre dekan modtage et tilbud mere.

Der foreligger evidens for at fysisk aktivitet kan forbedre de aldres
funktionsniveau og derigennem f. eks ogsa reducere fald samt de skader
der er relateret til faldulykker?3. De aldre kan uanset funktionsniveau fa
udbytte af specielt styrke- og balancetraening®.

Der etableres:

e ToKOL-hold

e Fem hold for borgere med alment svaekkelse (blandet hold)
Holdene kgrer kontinuerligt og har Igbende optag. Et hold bestar som
udgangspunkt af 4-8 personer pr. terapeut, afhaengig af de fysiske
rammer og borgernes fysiske og mentale funktionsevne. Traeningen varer
1 timer pr gang og gennemfgres 1-2 x ugentligt. Ved opstart
gennemfgres individuel test og der fastseettes mal. Der re-testes hver 3
mdr. og det evalueres hvorvidt traeningen kan afsluttes.

Malgruppe:

Borgere som ikke har mulighed for selv at fortsaette deres traening i et
privat tiloud eller ggre brug af andre tilbud som eksempelvis virtuel
treening eller frivillige treeningshjeelpere. Borgernes visiteres til tilbuddet
ud fra en vurdering af deres funktionsniveau og mestringsevne.
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Genoptraening af borgere med inkontinens

Indsatsomrade 1: Styrket rehabiliterings - og genoptraningsindsats

Emne: Styrke genoptraeningsindsatsen

Forslag: Genoptraening af borgere med inkontinens

Beskrivelse @konomisk beregning

Formal:

Formalet er at styrke genoptraeningsindsatsen for borgere med | | Varde er der ca. 1300 borgere, der er tildelt inkontinenshjaelpemidler.
inkontinens. Det estimeres, at der pa arsbasis er 48 borgere i kommunen (svarende til

e At borgerne far styrket og genvundet bakkenbundens funktion.

e At mindske behovet for inkontinenshjelpemidler + evt. mindske
behovet for hjaelp til handtering.

e At borgerens livskvalitet bedres gennem st@rre selvsteendighed i
eget liv.

e At borgerne socialt far en gevinst ved at funktionen genvindes.

Aktivitet:

Den nuvaerende traeningsindsats til borgere med inkontinensproblemer
omfatter i dag kun tilbud til borgere, der vaeret indlagt og er udskrevet
med en genoptraeningsplan malrettet inkontinens problematikken.

Varde kommune ¢nsker at g@ge serviceniveauet indenfor
inkontinensudredning og behandling, saledes der tilbydes udredning og
traening til svage ldre borgere, der har inkontinensproblemer men som
ikke har veeret indlagt, og som derfor ikke kan benytte/profilere af
traening i foreningsregi.

Sundhedsstyrelsen? mener, at alt for fa udredes og behandles i
primaersektoren, det pa trods af, at en norsk undersggelse paviser, at op
til 70 % af borgerens inkontinensproblemer kan treenes og udredes for fa
midler i kommunen.

1 Sundhedsstyrelsen. Monitering og Medicinsk Teknologivurdering.
Urininkontinens hos kvinder- evaluering af udredning og behandling i

6 holdforlgb pr. ar), som har behov for og kan profitere af malrettet
udredning af baekkenbundsmuskulaturen og efterfglgende treening.

Lgnudgiften er beregnet ud fra at en gennemsnitlig terapeut arslgn pa
450.500 kr. Udgifter er inkl. pension, feriepenge, driftsudgifter til
uniform, uddannelse, telefoni m.v.

Beskrivelse Beregning Udgift

Individuel 48 borgere x 1 time 48 timer/aret
undersggelse

Holdtraening 72 treeningsgange x 1 72 timer/aret

time

Individuel treening og | 48 borgere x 1 time 48 timer/aret

vejledning

Afsluttende
undersggelse og
vejledning

48 borgere x 1 time 48 timer/aret

Forberedelse til | 6 hold x 3 timer 18 timer/aret

holdtraening

Dokumentation 48 borgere x 2 timer 96 timer/aret

@vrig viden, 104 timer/aret

udvikling,
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almen praksis og pa hospital. 2009.

e 1 x Malrettet udredning/undersggelse af baekkenbunden a’ 60
minutter

e 12 x holdtraening a’ 60 minutter

e 1 xindividuel treening/vejledning a’ 60 minutters

o 1 x Afsluttende test + Individuel vejledning a’ 60 minutter

Malgruppe:
Borgere med inkontinensproblemer, som ikke har vaeret indlagt.

kompetenceudvikling
og samarbejde.

| alt 434 timer/aret
Beskrivelse Beregning Udgift
Lonudgift 434 timer/aret x 235 101.990 kr.

kr./timen
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Indsatsomrade 2: Bedre praktisk
hjelp og personlig pleje



Stotte ved laegebespg

Indsatsomrade 2: Bedre praktisk hjalp og personlig pleje
Emne: @get serviceniveau pa praktisk hjaelp

Forslag: Stgtte ved laegebespg

Beskrivelse @konomisk beregning
Formalet: Beskrivelse Beregning Udgift
Formalet er at stgtte de svageste borgere i forbindelse med laege- eller || Lgnkroner til
sygehusbesgg, ved at give personalet eller en frivillig mulighed for at tage | | personale
med. Kgrselsudgift
| alt Estimeret belgb 100.000 kr.

Aktivitet:

Pa nuveerende tidspunkt har medarbejderne pa zldreomradet ikke
mulighed for at tage med en borger til lzege eller pa sygehus. Hvis det er
en akut opstaet situation, kan personalet tage med, men skal selv sgrge
for transporten, der er ikke mulighed for at personalet kan tage med
borgeren i taxa eller ambulance.

Der er et gnske om, at der ses pa disse regler, da der er eksempler p3, at
det giver problemer bade for borgerne, som bliver utrygge, nar de ikke
har et kendt ansigt med, men ogsa for personalet, som ikke fgler, at de
kan levere den faglighed og omsorg for borgeren, som de gerne vil.

Malgruppe:
De svageste borgere samt personalet omkring dem.
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Fleksibel personlig pleje

Indsatsomrade 2: Bedre praktisk hjalp og personlig pleje
Emne: @get serviceniveau pa personlig hjzelp

Forslag: Fleksibel personlig pleje

Beskrivelse

@konomisk beregning

Formal:
Formalet er at give borgerne mulighed for selv at veelge hvornar og hvor
ofte de gnsker personlig pleje, som eks. bad.

Aktivitet:

Hvor ofte borgerne gnsker bad eller anden personlig hjelp er meget
forskelligt og afhaenger af folks vaner — herunder velvaere og kultur. Det
kan derfor vaere svaert at szette faste rammer op for den personlige pleje.
Udgangspunktet ma tages i den enkelte borger.

Malgruppe:
Borgere som modtager personlig pleje.

Et punkt, som enkelte steder fremgar af referatet fra borgermgderne.

Vurderingen fra Styregruppen er, at der ikke vil veere ekstra

omkostninger forbundet med dette.
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Bedre mad

Indsatsomrade 2: Bedre praktisk hjalp og personlig pleje
Emne: @ge serviceniveauet indenfor madservice

Forslag: Bedre mad

Beskrivelse

@konomisk beregning

Formal:
At give brugerne af Varde Kommunes madservice et tilbud om mad, som
efter brugernes vurdering er velsmagende og af hgj kvalitet.

Aktivitet:

| forbindelse med tre borgermgder i Varde Kommune er det kommet
frem, at beboerne og de pargrende pa plejecentrene har et stort gnske
om bedre mad. Maden stemmer ikke overens med de forventninger og
gnskerne som brugerne har til maden. Blandt andet bliver der
efterspurgt mere friskt frugt og grgnt samt arstidens frugt og grgnt.

Malgruppe:
Brugere af Varde Kommunes madservice.

Det er vurderet, at gnsket om bedre madservice ikke behgves veere en
ekstra udgift, derfor medtages den ikke i ansggningen til Finanslovens
&ldrepulje. @nsket tages med videre til politisk drgftelse.
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Bedre indflytning pa plejehjem

Indsatsomrade 2: Bedre praktisk hjalp og personlig pleje
Emne: Styrke den sociale dimension i plejen

Forslag: Bedre indflytning pa plejehjem

Beskrivelse Pkonomisk beregning
Formal: Beskrivelse Beregning Udgift
Formalet er at give borgerne en bedre indflytning pa plejehjem, herunder | | Indflytning (I@nudgift) | 10 timer pr. 311.750 kr.

gget mulighed for bl.a. forventningsafstemning og aftaler om individuelt
tilpassede forlgb.

Aktivitet:

| dag besgges borgere ikke i eget hjem forud for indflytning pa et
plejecenter. Erfaringen fortaeller, at uanset om indflytningen pa et
plejecenter er gnsket eller om beslutningen er en ngdvendighed. Sa
oplever rigtig mange, neermest alle borgere, at forandringer i boform
giver et fald i psykisk og fysisk velveere — til en begyndelse/i overgangen.

Ved besgg hos xldre, som er blevet tildelt en plejebolig, vil indsigten og
viden om borgerens nuvaerende liv og hjem give en falles forstaelse for,
hvordan hverdagslivet med nuveerende boform og omgivelser leves.

Den zldre og plejepersonalet far herved gget falles tilgang til aftaler for
hverdagen med skift til plejeboligen. Aftaler og gensidige forventninger
dokumenteres i degnrytmeplaner, kommunikation og faelles “mal”, som
er synlige for alle— derfor sgges flere ressourcer til at fagligheden,
kompetencer og kvaliteten styrkes og gges. Opfglgningssamtaler efter
konkret aftalt tid vil yderlig kvalificere aftaler — kvalitet og faglighed

Malgruppe: Visiterede borgere til plejeboliger

indflytning x 145
indflytninger x 215
kr./timen
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Etablering af uddannelsesakademi

Indsatsomrade 2: Bedre praktisk hjalp og personlig pleje
Emne: Kompetenceudvikling af medarbejdere

Forslag: Etablering af uddannelsesakademi

Beskrivelse

@konomisk beregning

Formal:

Formalet er at sikre, at medarbejderne pa aldreomradet har nem
adgang til at udvikle deres kompetencer, da der med nye indsatsomrader
kommer en efterspgrgsel pd nye kompetencer hos medarbejderne.

Aktivitet:

| forbindelse med implementeringen af nye indsatser, finansieret af
midler fra Finansloven zldrepulje 2014, planlaegges det at gennemfgre
uddannelser med fokus p3;

- Velfaerdsteknologi

Velferdsteknologi

Vi far og @nsker flere og flere vel feerdsteknologiske Igsninger. || Beskrivelse Beregning Udgift
Men hvis Igsningerne skal implementeres med succes, er det | | Vikartimer 215 kr./timen x 3 129.000 kr.
afggrende, at de medarbejdere, som skal benytte sig af timer x 10 hold x 20
Igsningerne, ogsa har de rette kompetencer til at bruge dem, der pers.
er derfor brug for kompetenceudvikling relateret til de Undervisning 3 timer x 10 hold x 7.050 kr.
velfaerdsteknologiske Igsninger, der indkgbes. 235 kr./timen
(fysioterapeut)
Forplejning 15 kr. 20 pers. x 10 3.000 kr.
hold
lalt 139.050 kr.
- Tidlig opsporing
Begrebet tidlig opsporing spaender bredt. | forhold til en styrket Tidlig opsporing
rehabilitering og genoptreaeningsindsats taenkes der her serligt | [ Beskrivelse Beregning Udgift
pa en tidlig opsporing i forhold til den enkelte borgers | [ yvikartimer 3 dage (24 timer) x 25 80.100 kr.

26




funktionsevne.

Medarbejderne pa aldreomrader, hvad enten det er terapeuter,
sygeplejersker, SSA eller SSH mgder dagligt de zldre borgere og
har derfor et godt indblik i, hvordan den enkelte borger har det.
Medarbejderne skal vaere i stand til at se, om der er endringer i
den enkelte borgers almene tilstand og velbefindende og i givet
fald vide, hvordan de skal reagere herpa.

Superburgere (25 pers.) undervises i 2014 i brugen af
velferdsteknologiske varktgjer, som er udviklet til tidlig
opsporing.

Kompetenceudvikling demens og psykiatri

Antallet af demente borgere er stigende, og det betyder, at de
demente borgere ikke laengere kun findes pa specielle
demensafsnit. Derimod vil personalet i dag mgde flere demente
borgere i eget hjem og pa de almindelige plejecentre. Der er
derfor et behov for Igbende kompetenceudvikling af alle
medarbejdere pa sldreomradet, saledes at medarbejderne er
kleedt pa til at mgde og yde den bedste service over for de
demente borgere og deres pargrende.

Formalet er, at plejepersonalet opnar en malrettet viden om de
mest udbredte demensformer og deres sammenhzeng med
borgerens adfeerd, sdledes at personalet i hgjere grad er i stand
til at tolke borgerens adfeerd i relation til demenssygdommen.
Det er vaesentligt at undervisningen er praksisorienteret og
udruster personalet med en mere analytisk tilgang i eksempelvis
konflikthandtering. Aktuelt kan plejepersonalet have vanskeligt
ved at sammenkaede borgerens afvigende og til tider
konfliktskabende adfzerd, hvorfor der opstar uhensigtsmaessige
spaendinger i relationen til den demente borger.

pers. x 215 kr./timen
— VEU-godtggrelse
1956 pr. pers./3 dage

Undervisning af 25 pers. x 3 dage 30.000 kr.

superbrugere -

Forplejning 25 pers. x 3 dage x 7.500 kr.
100 kr./pers.

I alt 110.108 kr.

KRAP (kognitiv ressourcefokuseret og anerkendende padagogik) — til

2ldre af UC Syddanmark

e Undervisning afvikles med max 18 deltagere pr hold.
undervisningsform

e Denne

tilgodeser stgrst mulig
praksisintegration, hvor teori kobles til praksis gennem

uddannelsesforlgbet.

24 timers undervisning fordelt over 4 dage (plus 12 timers
fordybelse, opgavelgsning, studiegruppe m.m. fordelt pa 2
studiedage)

Beskrivelse Beregning Udgift
Vikartimer 215 kr./timen x (4+2) 174.150 kr.
dage (45 timer) x 18
pers.
Undervisning 58.500 kr./hold 58.500 kr.
Forplejning 18 deltagere x (4+2)
dage x 100 kr./dagen
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Hygiejne

| forbindelse med udviklingen af sundhedspolitikken er det flere
gange kommet frem at der er et gnske om fortsat fokus pa
hygiejne — og kompetenceudvikling. Der er derfor et gnske om at
indga en samarbejdsaftale med SVS, infektionshygiejnisk enhed,
omkring infektionshygiejnisk radgivning til medarbejderne pa
2ldreomradet i Varde Kommune.

Palliativ pleje

Pilotprojektet skal gge social- og sundhedsassistenters forstaelse
for og viden om lindring og forebyggelse af lidelse i forbindelse
med alvorlig sygdom og ded hos plejehjemsbeboere og i
hjemmeplejen. Personalet vil opnd viden og indsigt i hyppige
problemstillinger i forbindelse med alvorlig sygdom og
dgdsprocessen. Samtidig @ges den enkelte medarbejders
redskaber til at handle pd eget faglige niveau og til at vurdere
behovet for at involvere sygeplejerske eller lzege.

Kost og ernzering til zeldre

x antal hold 10.800 kr.
lalt 243.450 kr.
Demens 2 af Social og sundhedsskolen i Esbjerg
¢ 10 dages undervisning
¢ Gratis for AMU-malgruppen
Beskrivelse Beregning Udgift
Vikartimer 215 kr./timen x 10 | 397.750 kr.

dage (74 timer) x 25

pers.

Undervisning 0 kr. 0 kr.
Forplejning 25 pers. x 10 dage x | 25.000 kr.

100 kr./pers.

lalt 422.750 kr.

Jf. Hygiejneaftale ml. Vejen Kommune og SVS er prisen arligt 100.000
kr. (indbyggertal-reguleret) plus ngdvendig tjenestekgrsel ved levering

af ydelser.
Beskrivelse Beregning Udgift
Kersel 5.000 kr.
Hygiejneaftale SVS 120.000 kr.
I alt 125.000 kr.
Basal palliativ omsorg fra Hospice Sydvestjylland
e 5dages kursus
® ca.3.200 kr. pr. medarbejder
Beskrivelse Beregning Udgift
Vikartimer 215 kr./timen x 50 397.750 kr.

pers. x 5 dage (37
timer)
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Mange eldre far ikke korrekt og tilstraekkelig ernzering.
Plejepersonalets viden om kost og ernaring til zldre er derfor
afggrende for, at borgere i hjemmepleje og pa plejecentre
tilbydes korrekt ernzering ved eksempelvis underernaering,
sengeleje eller ved kronisk sygdom. Endvidere er det vaesentligt,
at plejepersonalet opnar viden om og redskaber til skabe
appetitfremmende og sociale rammer for maltidet, saledes at
ensomme og smat spisende aldre borgere motiveres til at
indtage sufficient ernaering.

Malgruppe: Sygeplejersker, terapeuter og SOSU-medarbejdere

Undervisning 50 pers. (2 kurser) 160.000 kr.

Forplejning 50 pers. x (2x5) dage x 50.000 kr.
100 kr./pers.

lalt 607.750 kr.

Kursus i Kost og ernaering for sundhedsfagligt personale

- Aldre og underernaring

- Underernaering - hvad kan man ggre

- Hvordan kan man motivere til en sunder kost og ernzering
Undervisningsforlgb: 3 timer x 2 eftermiddage med en uges interval.
Mellem 1. og 2. undervisnings -seancer reflekterer kursisterne i egen
praksis over spgrgsmal / input fra undervisningen.
Undervisningen afvikles i Varde

Pris:

Som et specielt tiloud kan Varde Kommune (som UC" Syddanmarks
samarbejdspartner) fa afviklet forlgb for to hold kursister af ca. 20
deltagere med dakning af transportomkostninger og kgretid for
underviser:

3.200 kr./hold - i alt 6.400 kr.

Hvis Varde kommune gnsker undervisning afviklet for yderligere hold er
prisen for afvikling i Varde: 12.800 kr./hold

Beskrivelse Beregning Udgift
Vikartimer 40 pers. x 2 dage (16 137.600 kr
timer) x 215 kr./timen
Undervisning 6.400 kr.
Forplejning 15 kr./pers. x 2 dage x
40 pers. 1.200 kr.
lalt 145.200 kr.

Samlet udgift til uddannelsesakademi: 1.793.308 kr.
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Indsatsomrade 3: Bedre forhold
for de svageste aldre fx pa
plejehjem



Bedre indsats malrettet personer med demens eller deres pargrende

Indsatsomrade 3: Bedre forhold for de svageste a&ldre, fx pa plejehjem

Emne: Bedre indsats malrettet personer med demens eller deres pargrende

Forslag: Bedre indsats malrettet personer med demens eller deres pargrende

Beskrivelse

@konomisk beregning

Formal:

Formalet er at give en malrettet stgtte til den mest sarbare gruppe af
2ldre i egen bolig. Dette med henblik pa at kunne stgtte disse til at
handtere hverdagen i egen bolig — og at aflaste deres pargrende. Saledes
at borgere og pargrende oplever at kunne fa den stgtte, der er
ngdvendig, sa livet kan leves sammen i egen bolig.

Aktivitet:

Indsats: Struktur og Sammenhaeng

Varde kommune har nuvaerende i Kvalitetsstandard for personlig hjzlp
og pleje — to indsatser;

- Stgttebesgg som udmales til 10 min. Borgeren far hjelp til at
strukturere og overskue hverdagen f.eks. nedskrive dagens
aktiviteter m.m.

- Tryghedsbesgg udmales til 5 min. Tiloydes kun som selvstaendig
ydelse og hos borgere, der ikke har ngdkald. Tilbydes pga. en
ustabil hverdag, angst og utryghed.

Varde Kommune g@nsker at kunne udvide disse indsatser til
lengerevarende besgg hos borgere, der har behov for stgtte i
dagligdagen, struktur pa hverdagens rutiner og opgaver, for at kunne
fungere og fastholde funktioner, eks.

- Demente

- Borgere med hjerneskade

- /Aldre psykisk syge borgere

Struktur og sammenhaeng: 20 timers ATA tid/ugen
Det estimeres at Varde Kommune har 15 borgere om ugen, der i en
kortere eller lzengere periode har behov for denne indsats 1-7 gange om

ugen

Personlig hygiejne: 12 timers ATA tid/ugen

Varde Kommune har ca. 170 borgere, der modtager mere end 5-24
timers personlig hjelp/uge (Kilde: Danmarks Statistik). Det estimeres at
ca. 10 borgere dagligt har behov for hjzlp til delindsats treening under

personlig pleje.

Beskrivelse Beregning Udgift
Struktur og 20 timers ATA 325.492 kr.
sammenhang tid/ugen x 387,49
kr./timen x 42 uger
Personlig hygiejne og | 12 timers ATA 195.295 kr.
traening tid/ugen x 387,49
kr./timen x 42 uger
Aflastning af 18 timers ATA 313.195 kr.
pargrende i eget tid/ugen x 414,28
hjem kr./timen x 42 uger
| alt 32 timers ATA tid x 833.982 kr.
387,49 kr./timen x 42
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Samt etablering af fgrste kontakt hos en dement borger/psykisk syg
borger, hvor der skal skabes et tillidsforhold mhp at fa opstartet hjlp i
hjemmet.

Indsatsen bgr ofte leveres af nggleperson med viden om demens, der i
hgjere grad skal i spil i de enkelte frit valgs-teams._

Indsats: Personlig hygiejne og traening

Indsatsen indeholder nuvaerende IKKE gvelser, eks kontrakturprofylakse,
bevaege borger passivt igennem, sa det bliver lettere at arbejde med de
spastiske lemmer, give en uriaspose pa, standtraene etc.

Varde kommune gnsker at tilfgje en delindsats traening under personlig
hygiejne til dette, hvor der afszettes 10 min.

Indsats: Aflastning af aegtefeelle/pargrende i eget hjem

Varde Kommune har hidtil udelukkende bevilget aflastning af segtefeelle i
form af enten daghjem, planlagt rullende aflastning eller aflastning i
hjemmet i form af hjalp til renggring i dagtimerne. Varde Kommune
gnsker ogsa at kunne bevilge aflastning i hjemmet nogle timer en aften
om ugen til de borgere, hvor ovenstaende ikke er nok.

Formalet er at tilbyde aegtefeellen/pargrende aflastning i eget hjem —
eksempelvis i aftentimerne, sa den pargrende fortsat har mulighed for at
komme ud og have et socialt liv og dyrke egne interesser.

Malgruppe:

Ad 1: Borgere med en moderat til svaer nedsat funktion i
funktionsvurdering Feaelles Sprog 2, med henblik pa At sikre
sammenhang i hverdagens rutiner og Forebygge sygdom/tab af
funktionsevne med videre.

Ad 2:Borgere med moderat til total nedsat funktion i funktionsvurdering
Fzelles Sprog 2 med henblik pd Forebygge sygdom/tab af funktionsevne,
At Feerdes i egen bolig, At Klaede sig af og pa med videre.

Ad 3: Borgere med en svaer nedsat funktion i funktionsvurdering Felles
Sprog 2, med henblik pa At sikre sammenhaeng i hverdagens rutiner og
Forebygge sygdom/tab af funktionsevne med videre. Borgere, hvor
pargrende har behov for aflastning.

uger + 18 timers ATA
tid x 414,28 kr./timen
X 42 uger
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Ad 4: Borgere med en sveer nedsat funktion i funktionsvurdering Fzlles
Sprog 2, med henblik pa At sikre sammenhang i hverdagens rutiner og
Forebygge sygdom/tab af funktionsevne med videre. Borgere, hvor
pargrende har behov for aflastning. (Der er ingen behandling som kan
helbrede demens, men det tyder pa at motion og social stimulation kan
forhale sygdommen, i hvert fald kan det vaere med til at give de syge et
positivt livsindhold i de sidste levear — og starte pa at aflaste pargrende,
inden belastningen bliver for stor).

Ad 5: Borgere med en svaer nedsat funktion i funktionsvurdering Felles
Sprog 2, med henblik pad At sikre sammenhaeng i hverdagens rutiner og
Forebygge sygdom/tab af funktionsevne med videre. Borgere, hvor
pargrende har behov for aflastning — og hvor daghjem og eks
besggetjenester ikke daekker behovet.
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Demensdaghjem til lette og middelsvaert demente

Indsatsomrade 3: Bedre forhold for de svageste zeldre fx pa plejehjem

Emne: Bedre indsats malrettet personer med demens eller deres pargrende

Forslag: Demensdaghjem til lette og middelsveaert demente

Beskrivelse

@konomisk udregning

Formal:

Formalet er at stgtte op omkring de demente borgere og deres
pargrende, ved at give de demente borgere mulighed for at komme i
daghjem samtidigt med at det betyder aflastning for de pargrende.

Demensdaghjem til lette og middelsvaert demente

Varde Kommune g¢nsker at udvide daghjems tilbuddet, idet Varde
kommune ingen tilbud har til lette/middelsvaert demente. Kommunens
daghjems tilbud malretter sig alene til sveert demente. Derfor foreslas
det, at der oprettes et anderledes daghjems tilbud til let til middelsvaert
demente.

Overleggeren for tilbuddet skal vaere socialt samveaer, motion og
brugerinddragelse. Der er saledes brug for lokaler, hvor deltagerne kan
mgdes og veere sammen og tage ud fra. Til at fgre planerne ud i livet
kraeves to personaler, en med saerlig viden og erfaring indenfor demens,
uddannelsesniveauet er padagog eller assistent niveau. Det estimeres at
der er brug for 8-10 pladser. Tilbuddet kan etableres, sa snart der er
ansat personale til at drive det, fordi personale og brugere sammen skal
udvikle formen og indhold indenfor de anfgrte rammer.

Malgruppe:

Demensdaghjem til lette og middelsveert demente:

Beskrivelse Beregning Udgift
Leje af lokaler 3.000 kr. x 10 mdr. 30.000 kr.
Cykler til aktiviteter 40.000 kr.
Cykler med hjalpemotor 120.000 kr.
til lange ture
Cykelhjelme og veste 3.000 kr.
Etableringsomkostninger 50.000 kr.
Pulje til aktiviteter 10.000 kr.
Lgnudgifter 24 timer/uge x 42 280.000 kr.
uger x 277 kr./timen
Kgrsel 10 borgere x 4 504.000 kr.
dage/ugen x 42 uger
x 30 km x
I alt 1.037.000 kr.
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Borgere med demens samt deres pargrende.

Demensdaghjem til sveert demente — udvidelse af abningstiden

Indsatsomrade 3: Bedre forhold for de svageste aldre fx pa plejehjem

Emne: Bedre indsats malrettet personer med demens eller deres pargrende

Forslag: Demensdaghjem til sveert demente — udvidelse af abningstiden

Beskrivelse

Pkonomisk beregning

Formal:

Formalet er at stgtte op omkring de demente borgere og deres
pargrende, ved at give de demente borgere mulighed for at komme i
daghjem samtidigt med at det betyder aflastning for de pargrende.

Indsats:

Demensdaghjem til sveert demente

Varde Kommunes daghjem er lukkede i weekender og helligdage.
Behovet for at de ikke lukker ned i helligdage, weekender og aften er ad
flere gange blevet tydeliggjort.

Varde Kommune gnsker at udvide dbningstiden — dels at holde abent pa
helligdage, dels give mulighed for en mere flexibel abningstid, sa der er
mulighed for at holde abent om aftenen.

Demensdaghjem til svaert demente

Forslag 1:

Der er beregnet en ekstra abningstid pa seks timer.

Udvidede abningstider pa Solsikken (to medarbejdere) og
Vinkelvejscenteret (to medarbejdere).
Beskrivelse Beregning Udgift
Ekstra abent Igrdag 24 timer x 42 lgrdage 216.720 kr.
x 215 kr./timen
Ekstra abent fem 24 timer x 5 25.800 kr.
helligdage om aret helligdage x 215
kr./timen
Aftendbent en dag om | 24 timer x 42 dage x 216.720 kr.
ugen 215 kr./timen
Korsel 12 borgere x 1 151.200 kr.
dag/ugen x 42 uger x
30 km x
| alt 610.440 kr.
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Forslag 2: Der er beregnet en ekstra abningstid pa otte timer.

Udvidede abningstider pa Solsikken (to medarbejdere) og
Vinkelvejscenteret (to medarbejdere).
Beskrivelse Beregning Udgift
Ekstra dbent lgrdag 32 timer x 42 Igrdage 288.960 kr.
x 215 kr./timen
Ekstra abent fem 32 timer x5 34.400 kr.
helligdage om aret helligdage x 215
kr./timen
Aften abent en dag 32 timer x 42 dage x 288.960 kr.
om ugen 215 kr./timen
Kgrsel 12 borgere x 1 151.200 kr.
dag/ugen x 42 uger x
30 km
I alt 763.520 kr.
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Flere aflastningspladser

Indsatsomrade 3: Bedre forhold for de svageste &ldre fx pa plejehjem

Emne: Bedre indsats malrettet personer med demens eller deres pargrende

Forslag: Flere aflastningspladser

Beskrivelse

@konomisk beregning

Formal:

Formalet er at give borgerne mulighed for at komme pa aflastning teet pa
eget hjem — ogsa med det formal at ggre det nemmere for pargrende at
komme pa besgg.

Aktivitet:

| forbindelse med tre borgermgder i Varde Kommune er det kommet
frem, at beboerne og de pargrende pa plejecentrene har et stort gnske
om, at der kommer flere aflastningspladser i Varde Kommune — og at
aflastningspladserne placeres ude i lokalsamfundene.

Malgruppe:
Borgere og pargrende med behov for aflastning.

Beslutningen om, hvor mange aflastningspladser der skal vaere i Varde
Kommune og hvor de skal placeres, ligger ikke inden for rammerne af
ansggningen til Finanslovens ldrepulje.

Forslaget medtages derfor ikke, men det er noteret til videre politisk
droftelse.
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Mere liv pa plejecentrene

Indsatsomrade 3: Bedre forhold for de svageste &ldre fx pa plejehjem

Emne: Flere sociale aktiviteter

Forslag: Mere liv pa plejecentrene

Beskrivelse_

@konomisk beregning

Formal:

Formalet er at skabe mere liv pa plejecentrene og derved give et Igft i
hverdagslivet til Det Gode Hverdagsliv.

Aktivitet:

| forbindelse med tre borgermgder i Varde Kommune er det kommet
frem, at beboerne og de pargrende pa plejecentrene har et stort gnske
om, at der skal mere liv ind pd plejecentrene. @nsker til mere liv pa
plejecentrene er blandt andet mere aktivitet specielt i eftermiddags- og
aftentimerne samt i weekenden. Aktiviteter kan vaere kortspil,
sang/musik, bagning, gature eller @vrige aktiviteter, som skaber
livskvalitet for de enkelte beboere.

1. Leengerevarende besgg og samvaer med beboere i egen bolig
og i faellesarealer til savel sociale som fysiske aktiviteter —
hverdagsrehabiliterende indsatser, eks. i forbindelse med
maltider.

2. Sociale paedagogiske indsatser -

3. Fysiske aktiviteter individuelt og i feellesskaber — bevaegelse
og feerden samt traening

4. Daglige gature — ud af huset aktiviteter

Fleksjobbere til at igangsaette aktiviteter
6. ”“Ulvetimer” — seerlige sociale aktiviteter i tidsrummet kl. 15 —
17, gange 3 ugentligt

b

Malgruppe:

Pkt. 1-4

Lgft i variabel ressourcetildeling til plejecentrene med 1 time pr. uge til
alle kategorier, saledes alle kategorier Igftes med 1 time pr. uge.

| Varde Kommune er der 419 faste plejehjems boliger.

Pkt. 5
Fast tildeling til aktivitetsomradet gges med 6 timer pr. 25 boliger pr. uge

Beskrivelse Beregning Udgift
Pkt. 1-4: 215 kr./timen x 42 3.783.570 kr.
Lgnudgifter uger x 419 faste

pladser
Pkt. 5: 50 timer x 42 uger x 281.400 kr.
Fleksjobbere 134 kr./timen
Pkt. 6: 215 kr./timen x 42 921.060 kr.
Sociale aktiviteter uger x 6 timer x 17

(419 faste

pladser/25)
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Demente borgere/beboere samt gvrige sveekkede og svage borgere.
Borgere, som er afhaengige af fagpersoners tilstedeveaerelse for at kunne
udfolde og/eller deltage og opleve sociale og fysiske aktiviteter.
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Koordinering af de frivilliges indsats

Indsatsomrade 3: Bedre forhold for de svageste &ldre fx pa plejehjem

Emne: Flere sociale aktiviteter

Forslag: Koordinering af de frivilliges indsats

Beskrivelse

Pkonomisk beregning

Formal

Formalet er at sikre, at de mange frivilliges indsats koordineres, saledes
at de frivilliges arbejde udfgres der, hvor det skaber stgrst mulig gavn for
de aldre borgere i hjemmeplejen og pa kommunens plejecentre.

Aktivitet

Frigivelse af SSA, som har interesse for frivilligomradet og som har
kendskab til behovet for frivillige kraefter blandt de zldre borgere i
lokalomradet — bade i hjemmeplejen og pa plejecentrene.

Oplevelsen er, at der er rigtig mange, som gerne vil yde et stykke frivilligt
arbejde. Samtidig er der mange =ldre bade i plejecentre og i eget hjem,
som har brug for stgtte og hjzelp til daglige ggremal som indkgb, gature
(f.eks. skubbere), aflastning, traeningshjeelp etc. Altsa et behov for stgtte
og hjzlp, hvor en frivilligkoordinator kan skabe sammenhang mellem de
borgere, som gnsker at yde et stykke frivilligt arbejde og behovet for
frivilligt arbejde.

Endvidere fgler mange =ldre borgere sig ensomme. Derfor er der behov
for at koordinere de frivilliges indsats sa disse borgere tilgodeses bedst
muligt. Her kan eksempelvis navnes behovet for koordinering af frivillige
spisevenner til eldre borgere i eget hjem, som spiser alene uden selskab
af andre mennesker. Hermed vil frivilligkoordinatoren medvirke til at
forbedre vilkar og trivsel hos eldre borgere ved at stgtte op om
etableringen af nye spisefzellesskaber. Indsatsen kan tillige vaere med til
at reducere forebyggelige hospitalsindlaeggelser og udgifter forbundet

Beskrivelse Beregning Udgift
Koordinator pa 2 timer/ugen x 12 216.720 kr.
plejecentrene plejecentre x 42 uger
x 215 kr./timen
Koordinator i 2 timer/ugen x 11 198.6600 kr.
hjemmeplejen og omrader x 42 uger x
Blaabjerg 215 kr./timen
I alt 415.380 kr.
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med undernaring, som ofte er en konsekvens af at spise alene.

Malgruppe
Zldre borgere over 65 ar i Varde Kommunes hjemmepleje og pa
plejecentrene.
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Ro omkring spisesituationen

Indsatsomrade 3: Bedre forhold for de svageste &ldre fx pa plejehjem

Emne: Flere sociale aktiviteter

Forslag: Ro omkring spisesituationen

Beskrivelse

@konomisk beregning

Formalet:
Formalet er at skabe tid og ro omkring spisesituationerne pa
plejecentrene. Samt vaegte det sociale aspekt i spisesituationen hgjt.

Aktivitet:

| forbindelse med borgermgder rundt pa tre af kommunens plejecentre
med deltagelse af bade beboer, pargrende og medarbejder er det
kommet frem, at der er et stort pnske om at kunne skabe mere tid og ro
omkring spisesituationerne. Seerligt i forhold til de smaspisende zldre,
som ofte har brug for mere tid.

| relation til dette stilles ogsa spgrgsmalet, om det er muligt at inddrage
beboerne i forberedelserne til maltiderne — dette vil ogsa vaere med til at
skabe mere liv.

| forhold til borgere i eget hjem er der forslag om, at der ggres mere for,
at de kan komme ind og deltage i maltiderne pa plejecentrene — igen vil
det veere med til at skabe mere liv pa centrene og forebygge ensomhed.

Malgruppe:
Beboere pa plejecentrene samt borgere i eget hjem, som far mad
gennem kommunen.

Der bliver p.t arbejdet med spisesituationen igennem terapeuten pa
centrene. Dette omrade kan forstaerkes/lgftes, hvis der anssettes
yderligere to terapeuter til centrene.

43




Bedre mulighed for udendgrsaktiviteter til kgrestolsbrugere

Indsatsomrade 3: Bedre forhold for de svageste &ldre fx pa plejehjem

Emne: Flere sociale aktiviteter

Forslag: Bedre mulighed for udendgrsaktiviteter til kgrestolsbrugere

Beskrivelse

@konomisk beregning

Formal:

Formalet er at give “skubberne” pa plejecentrene nyt udstyr, sa de forsat
har mulighed for at give de aldre beboer pa plejecentrene mulighed for
at komme ud.

Aktivitet:

| forbindelse med borgermgder rundt pa tre af kommunens plejecentre
med deltagelse af bade beboer, pargrende og medarbejder er det
kommet frem, at der er et stort gnske fra “skubberne” om at fa nye
kereposer til kgrestolene (ikke alle borgere har det selv).

Malgruppe:
Beboerne pa plejecentrene samt de frivillige skubbere.

Beskrivelse Beregning Udgift

Kgreposer 14 plejecenter x 5 14.000 kr.
poser x 200 kr.

| alt 14.000 kr.
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Nemmere adgang til hjelpemidler i ydertimerne

Indsatsomrade 3: Bedre forhold for de svageste &ldre fx pa plejehjem

Emne: Andet

Forslag: Nemmere adgang til hjeelpemidler i ydertimerne

Beskrivelse

@konomisk beregning

Formal:
Formalet er at skabe nemmere adgang til hjelpemidler, nar der opstar et
akut behov uden for hjelpemiddel depotets abningstider.

Aktivitet: (forslag som stadig er pa ideniveau)

Der oprettes mindre hjelpemiddeldepoter rundt pa plejecentrene, som
ogsa hjemmeplejen kan benytte sig af. Hvis det drejer sig om stgrre
hjeelpemidler som eks. en seng, sa har alle plejecentrene tilknyttet en
pedel, som har mulighed for at hente hjeelpemidlet pa hjaelpemiddel
depotet. Det kraever dog, at pedellerne har adgang til
hjeelpemiddeldepotet og at de har adgang til hjelpemiddeldepotets
biler.

Malgruppe:

Borgere som har et akut brug for hjelpemiddel, det kan vaere borgere,
som kommer hjem fra sygehuset eller borgere hvis hjelpemiddel er gaet
i stykker og ikke umiddelbart kan laves igen.

Inden for rammerne af eksisterende gkonomi.
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Faelles plejebolig for egtepar

Indsatsomrade 3: Bedre forhold for de svageste &ldre fx pa plejehjem

Emne: Andet

Forslag: Fzlles plejebolig for segtepar

Beskrivelse

@konomisk beregning

Formal:
At segtepar har mulighed for sammen at flytte i en feelles plejebolig.

Aktivitet:

| forbindelse med borgermgder rundt pa tre af kommunens plejecentre
med deltagelse af bade beboer, pargrende og medarbejder er det
kommet frem, at der er et stort gnske om at aegtepar far mulighed for
sammen at flytte ind pa et plejecenter i den samme lejlighed.

Der kan veere forhold, der ggr, at dette ikke er muligt, men det ma som
udgangspunkt ikke veere de fysiske rammer, der forhindrer dette.

Malgruppe:
Agtepar, hvor den ene eller begge visiteres til plejebolig.

@nsket ligger ikke inden for rammerne af ansggningen til Finanslovens
®ldrepulje, men gnsket er noteret og tages med videre til drgftelse pa
det politiske niveau og i forvaltningen.
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Indsatsomrade 4: Andre
initiativer, som ikke er foreslaet i
vejledningen, men som
kommunen gnsker at
gennemfgre for midler fra puljen

Hjeelp til gget digitalisering

| Indsatsomrade 4: Andre initiativer, som ikke er foreslaet i vejledningen, men som kommunen gnsker at gennemfgre for midler fra |




puljen

Emne: Andet

Forslag: Hjzelp til gget digitalisering

Beskrivelse @konomisk beregning

Formal: Forslag

Formalet er at stgtte op omkring de svageste ldre borgere, som har || Beskrivelse Beregning Udgift

sveert ved den ggede digitalisering. Lgnudgift 2 stillinger x 15 timer 378.000 kr.
x 42 uger x 300

Aktivitet: kr./timen

Zldreradet oplever, at de svageste zeldre har sveert ved at fglge med den || Kgrsel - 15.000 kr.

ggede digitalisering. Der er brug for hjaelp i form af eksempelvis et || | alt 393.000 kr.

udekgrende korps bestaende af to medarbejdere, som kan hjxlpe de

eldre i gang i eget hjem. Med egenbetaling 7 borgere/ugen x 42 29.400 kr.
uger x 100 kr.

| forbindelse med den ggede digitalisering kommer der ogsa @nsker om | || 3¢ 363.600 kr.

en vejledning til, hvordan de ldre kan bruge de sociale medier.
Det kunne veere en mulighed at indga i et privat samarbejde omkring
dette.

Malgruppe:
Svage zldre borgere, som har sveert ved digitaliseringen, og som ikke har
ressourcer i form af et netveerk der kan hjelpe dem.




Bilag: 4.1. Politik for seniorliv - Plan for udarbejdelse

Udvalg: ZAldreradet
Mgdedato: 10. februar 2014 - KI. 9:00

Adgang: Aben
Bilagsnr: 181077/13



Dato 19.12.2013
Doknr. 181077/13
sagsnr. 13/16685
Ref. kabi

Plan for udarbejdelse af Politik for seniorliv:

Ultimo februar — Ultimo marts 2014 Forste mgde i arbejdsgruppen er d. 25.2
Forste mgde i styregruppen erd. 11.3

April 2014 Forste udkast til indhold praesenteres for:
e Udvalget for Social og Sundhed (1. april)
e [ldreradet

April 2014 Der afholdes fokusgruppeinterview med zldre
borgere og evt. pargrende. Pa hjemmesiden vil det
veaere muligt at komme med ideer til hvilke emner
politikken skal indeholde.

April-juni 2014 Arbejdsgruppen udarbejder hgringsudkast

August 2014 Hgringsudkast praesenteres for:
e Udvalget for Social og Sundhed
e /[ldreradet

Primo september Borgermgde om hgringsudkast
Medio september — medio oktober 2014 Politikken i offentlig hgring
November 2014 Endelig politik praesenteres for:

e udvalget for Social og Sundhed
e /ldrerddet

December 2014 Politik for seniorliv godkendes af Byradet

Organisering:
Der nedsaettes en styregruppe og herunder en arbejdsgruppe.

AC-medarbejder Kathrine Biltoft Hansen fra Social og Sundhedsafdelingen fungerer som tovholder for bade
styregruppen og arbejdsgruppen, samt som skriver pa politikken.

Deltagere i styregruppen:

e Thorkild Sloth Pedersen, Zldre og Handicapchef, Social og Sundhedsafdelingen, Formand
e Maiken Schmiegelow, Chef, Sekretariatet, Social, Sundhed og Beskeeftigelse

e Margit Thomsen, Leder, Center for Sundhedsfremme

e Gitte Eskesen, Socialchef, Social og Handicap

e Jeanette Christensen, Centeromradeleder, Centeromrade Midt,




Dato 19.12.2013
Doknr. 181077/13
sagsnr. 13/16685
Ref. kabi
e Repraesentant fra Zldreradet

e Else Matthiesen, SSH, Svaneparken, Medarbejderrepraesentant
e Arne Hgjvang Jensen, SSA, Aktivitetscenteret i @lgod, Medarbejderreprasentant
e Kathrine Biltoft Hansen, AC-medarbejder, Social og Sundhedsafdelingen

Deltagere i arbejdsgruppen:

e Jeanette Christensen, Centeromradeleder, Centeromrade Midt, Formand
e Anette Fgrgaard, leder visitation, Social og Handicap

e Lilian Bertelsen, leder af treeningsomradet, Center for Sundhedsfremme
e Kirsten Overlund repraesenterer Frivilligheden

e Kari Stork, Virksomhedsleder, Hjemmeplejen Midt/Vest,

e Kathrine Biltoft Hansen, AC-medarbejder, Social og Sundhedsafdelingen



Bilag: 5.1. Mgdekalender 2014

Udvalg: ZAldreradet
Mgdedato: 10. februar 2014 - KI. 9:00

Adgang: Aben
Bilagsnr: 7779/14
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