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Punkt 1: SSA - Godkendelse af dagsorden

Beslutning
Godkendt



Punkt 2: SSA& - Orientering - januar 2023

22-009071
Beslutning

Taget til efterretning
Resumé

A. Status vedr. ventelister til plejeboliger

Oversigt vedlagt som bilag.

B. Visiterede timer

Oversigt vedlagt som bilag.

C. Okonomi pa pleje- og Frit Valgsomradet

Oversigt vedlagt som bilag.

D. Referat - mode i Aldreradet

Referat af seneste made i Aldreradet vedlagt som bilag.

E. Referat - mode i Handicapradet

Referat af seneste made i Handicapridet foreligger endnu ikke i godkendt udgave. Det endelige referat vedlaegges et
senere made i udvalget.

F. Telefonbetjening - provehandling i Visitation og Hjeelpemidler
Notat vedlagt som bilag.

Bilag

SSZ - Bilag_Ventelister pa pleje- og @ldreboliger fra december 2022

SSZ - Visiterede timer, hjemmepleje november 2022

SSA - 2022 ultimo november - Pkonomi pé pleje- og fritvalgsomradet.pdf
SSZE - Referat af mode i Aldrerddet 13.12.2022

SSZ - Notat prevehandling pa telefonvagten i Visitation og Hjelpemidler



Punkt 3: SSA - Styrkelse af ldreplejen, opfelgning

22-008730
Beslutning

Taget til efterretning
Resumé

Af Budgetaftalen 2022-2025 fremgar det, at partierne bag aftalen har prioriteret at lofte eeldreplejen med i alt 7,2 mio. kr.
til bedre normering. Heraf blev 2,65 mio. kr. udmentet til bedre normering pa de tre plejecentre i 2021.

I denne sag foreleegger administrationen en opfelgning pa udmentningen af de 4,55 mio. kr., som Kommunalbestyrelsen
den 14. december 2021 godkendte til en farmakonom, tvaergdende pé plejecentrene, en farmakonom, tvaergdende i

hjemmeplejen, to aftenvagtsygeplejersker i hjemmeplejen, koordinator/specialist med gerontopsykiatriske kompetencer
og ungarbejdere/ seniorer pa plejecentrene/midlertidig degnplads.

Indstilling
Direktionen indstiller:

1. At udvalget tager opfalgningen til efterretning

Beslutningskompetence

Udvalget for Social, Sundhed & Zldre

Sagsfremstilling

I budgetaftalen for 2022-25 prioriterede Kommunalbestyrelsen at lofte ldreplejen med 7,2 mio. kr. Heraf blev de 2,65
mio. kr. udmentet til bedre normering pa de tre plejecentre 1 2021.

Fokus i nervaerende sag er en opfelgning pa de resterende midler; 4,55 mio. kr. hvor Kommunalbestyrelsen 14. december
2021 godkendte folgende forslag til udmentning:

1. En farmakonom, tveergéende pa plejecentrene 460.000 kr.
2. En farmakonom, tveergéende i hjemmeplejen 460.000 kr.
3. To aftenvagtsygeplejersker, hjemmeplejen 900.000 kr.

4. Koordinator/specialist med gerontopsykiatriske kompetencer 450.000 kr.
5. Ungarbejdere/seniorer pa plejecentrene/midlertidig degnplads  1.976.000 kr.
6. Videreforelse af Ronkedoren 300.000 kr.

Ialt 4.546.000 kr.

1. og 2. En farmakonom, tveergdende pa plejecentrene og en farmakonom tvargéende i hjemmeplejen

Siden 1. april 2022 har der varet ansat to farmakonomer i Center for Velfeerd & Omsorg (CVO). De er begge tillige
uddannede sygeplejersker og laser opgaver i form af supervision af plejepersonalet i forhold til medicingivning, udferer
systematisk audit af medicinhandtering og udferer konkrete medicindoseringsopgaver.

Centret oplever, at det har givet et loft til kvaliteten i medicinhdndteringsopgaven. Desuden har det frigjort ressourcer til
andre opgaver blandt hjemme- og centersygeplejerskerne.



I forbindelse med udskrivelse af borgere fra sygehus, skaber farmakonomen et samlet overblik over borgerens aktuelle
medicinske behandling og sikrer overensstemmelse mellem falles medicinkort og lokal medicinkort. Dette forebygger
fejl pa tveers af sektorer og @ger dermed patientsikkerheden. Sygeplejerskerne aflastes og kan have fokus pé andre forhold
omkring borgerens udskrivelser.

Om det at & en farmakonom som kollega forteller en sygeplejerske: "Farmakonomens aktive undervisningsindsats
overfor malgruppen social- og sundhedshjcelperes og social- og sundhedsassistenters opgaver omkring
medicinadministration medvirker til kompetenceudvikling og bidrager til, at fejl forebygges samt kvalificerer
opgavelosningen".

En af farmakonomerne siger selv om sin funktion: "Jeg fanger/loser fejl, som ogsd er med til at lafte kvaliteten pa alle tre
plejecentre. Jeg aflaster bdade sygeplejersker og social- og sundhedshjcelpere ved fx at lave dispensering af medicin,
medicinaudit, undervisning af personalet og er desuden en faglig sparring omkring lcegemidlerne".

Da der er udfordringer med rekruttering af hjemmesygeplejersker, og ansettelse af farmakonomer har vist sig at vere en
god lgsning, har CVO valgt at ansatte yderligere en farmakonom i 2023.

3. To aftenvagtsygeplejersker, Hjemmesygeplejen

Med intentionen om at styrke sygeplejerskedaekningen om aftenen, har det varet et enske at gge fremmedet med én
sygeplejerske pr. aftenvagt, og at hvert hjemmeplejeomrader saledes ville veere daekket af hver deres sygeplejerske.

Dette vil veere med til at styrke patientsikkerheden og sikre, at fx behandling og pleje til terminale borgere fortsat
prioriteres hejt. Derudover var det vurderingen, at det ville kunne imedegé akutte opgaver og opgaver i forhold til Det
Nere Sundhedsvasen, der hele tiden er under udvikling — eksempelvis i forhold til borgere med sarlige behov s& som
handtering af kemopumper og IV (intravengs)-behandlinger.

Til slut var der et enske om at mindske keretiden for sygeplejerskerne og pa den made udnytte tiden bedre hos borgerne.

Det er endnu ikke lykkes at ansatte det fornadne antal aftenvagt-sygeplejersker, og det har derfor ikke vaeret muligt at
bemande hver aftenvagt med tre sygeplejersker i fremmede. Over sommeren har vikarbureauet meget begraenset kunne
skaffe vikarer, og der har ikke veret fast bemanding i dagtiden, som har kunne flyttes til om aftenen. Der er pa nuvarende
tidspunkt @ndret i rulleplaner saledes, at aftenvagterne deekkes af faste sygeplejersker pa nar nogle enkelte weekender,
saledes at der er to i fremmede.

P4 trods af udfordringerne omkring rekruttering har fast og kvalificeret personale kunne modtage opgaver fra Det Neere
Sundhedsvasen, og Hjemmesygeplejen har for eksempel hele &ret modtaget borgere til iv-parentaral behandling uden
ressourcer fra E-hospitalet, og E-hospitalet har kun i november maned bidraget om aftenen via deres mobileenhed.

Rekrutteringen af yderligere to aftenvagt-sygeplejersker er stadig et enske og séledes noget, der arbejdes videre med i
2023.

4. Koordinator/specialist med gerontopsykiatriske kompetencer

Der er ansat en medarbejder med serlige gerontopsykiatriske kompetencer i CVO. Det betyder mulighed for mere
indsigtsfuld stette og omsorg for demente borgere og borgere med gerontopsykiatriske problemstillinger. Et konkret tiltag
er, at screening for depression er indfert. Det har derimod ikke veret muligt at opfylde den ressourcemeessige del af
bevillingen pa grund af rekrutteringsudfordringer, da der aktuelt er en vakant stilling. Det har betydet, at en mere
systematisk indarbejdning og organisatorisk forankring af de serlige kompetencer er udskudt til ferste halvdel af 2023.

5. Ungarbejdere/seniorer pa plejecentrene/midlertidig degnplads

De tre plejecentre og de midlertidige pladser pd Grennehave har gennem 2022 haft mulighed for at afpreve ansattelse af
ungarbejdere og seniorer for at frigive andre ressourcer.

Det stér klart, at der med en ny gruppe af medarbejdere ogsé herer gget opmaerksomhed fra lederne og nye opgaver ind i
personaleledelsen. Udgangspunktet pa tvers af centrene og Grennehave har varet, at de unge har skulle fole sig
velkomne, og seniorerne have lyst til at blive i arbejdet l&ngere. For de unges vedkommende har der fx veret fokus pa, at
de har haft en bestemt kontaktperson, som de var pé vagt sammen med, og man er sikker pa altid at have vagter 1 'sit eget
hus'. For seniorerne har der ligeledes veret fokus pa medbestemmelse, opgaver hos faste borgere og fleksibilitet i
rammerne og vagternes leengde.



Der er enighed om, at det har vaeret nedvendigt at udvide de indledningsvise rammer saledes, at de fx har kunnet tilpasses
bade de unges og seniorernes hverdag, hvor nogle forst kan komme efter skole, og for andre passer det bedst i weekenden.

Herunder kan ses en oversigt over, hvordan der har varet rekrutteret til stillingerne i lobet af aret:

Ungarbejdere  Seniorer

Ammershgjparken ZAldrecenter 6 2
Bagebakken Plejecenter 8 1
Hvalse Aldrecenter 0 1
Greonnehave, Midlertidige pladser 0 5

Tre medarbejdere og tre beboere er blevet spurgt til deres oplevelse med ungarbejdere, og de er meget positive. Der er fra
medarbejdernes side enighed omkring, at det kreever noget ekstra i starten, og de skal selvfelgelig stottes og hjeelpes i
gang, men nar de er faldet til, er det givet godt ud, og det frigiver ressourcer til andre opgaver. Ungarbejderne gar fx ture
med nogle af beboerne, spiller forskellige spil, er med til at se film og laver andre sociale aktiviteter.

Citat fra en medarbejder: "I starten var han (ungarbejderen) lidt genert, og han er jo heller ikke sd gammel endnu, 13-14
ar, men nu kender han os og beboerne, og nu gdar han bare i gang. Han spiller tit spil med beboerne, eller scetter sig bare
ned og snakker med dem. De er glade for, at han kommer. Vi har for eksempel en beboer, som godt kan holde sig meget
inde i sin lejlighed, men ndr han kommer, sa kommer hun ud og vil gerne veere med."

En medarbejder i et andet hus har lignende oplevelser, og selvom de beboere, som befinder sig i stuen sammen med hende
erkender, at de ikke altid kan huske, hvad de har lavet sammen med ungarbejderen eller, hvornér det nu var, hun var der
sidst, sa er de enige om, at det er dejligt, ndr hun kommer. Medarbejderen tilfejer: "De (beboerne) lyser helt op, ndr de ser
hende komme gdende hen af havegangen. Hun er bare supergod! Hun smiler altid, og det er bare sa vigtigt."”

En af ungarbejderne fortzller selv om sit job som hyggeligt, og at han godt kan lide at spille spil og snakke med
beboerne: "De siger fx ting pd en anden mdde, og det kan veere ret sjovt.” Han feler sig ogsa taget godt imod af bade
beboerne og det faste personale.

Erfaringerne fra Grennehave er, at borgerne er glade for seniorerne, og der legges vagt pa gleden ved kendte ansigter, og
at disse medarbejdere ved, hvad der sker pd Grennehave og omkring borgerne. Det skaber oget kvalitet og faglighed i det
daglige.

Det er med afset i erfaringerne fra 2022, at der arbejdes videre med ansattelse af bade ungarbejdere og seniorer i 2023.

Derudover pataenkes det at undervise alle ungarbejdere i forhold til mulighederne indenfor de sundhedsfaglige fag ved
Lejre Kommunes uddannelseskoordinator.

6. Videreforelse af Ronkedoren

En opfelgning pa Ronkedoren blev forelagt udvalget pa udvalgsmedet den 6. november 2022, punkt 13.

Administrationens vurdering

Det er administrationens vurdering, at de ekstra midler, der er blevet afsat til &ldreomradet overordnet set er bragt i
anvendelse pa en hensigtsmaessig og for borgerne verdifuld méde.

Desverre har rekrutteringsudfordringer afstedkommet, at midlerne ikke 100 procent er bragt i anvendelse efter hensigten
- der er blandt brugt midler til vikardakning.



Punkt 4: SSA - Sygepleje og sygeplejekliniker - opfelgning pa statusnotat:
“Udvikling af de nzere sundhedstilbud” fra oktober 2021

22-006722
Beslutning

Taget til efterretning
Resumé

I budgetaftalen 2021-2024 besluttede Kommunalbestyrelsen at igangsaette udarbejdelsen af en fakta- og
vidensbaseret plan for udvikling af de naere sundhedstilbud i Lejre Kommune.

Udvalget for Social, Sundhed & Zldre blev pa udvalgsmedet den 3. november 2021 prasenteret for et
statusnotat omkring de nare sundhedstilbud.

Udvalget foreleegges i dette dagsordenspunkt en orientering om dels den proces, der har varet i gang omkring udviklingen
af sygepleje og sygeplejeklinikkerne siden statusnotatet, og dels om tiltag i form af en prevehandling tilknyttet
sygeplejeklinikker, som gnskes igangsat fra primo 2023.

Indstilling
Direktionen indstiller:

1. At udvalget tager opfolgning pa statusnotatet og orienteringen om, at der gennemfores prevehandlinger i
sygeplejen i forste kvartal i 2023 med fokus pé @get brug af sygeplejeklinikkerne, til efterretning.

Beslutningskompetence

Udvalget for Social, Sundhed & ZAldre

Sagsfremstilling

I budgetaftalen 2021-2024 besluttede Kommunalbestyrelsen at igangsatte udarbejdelsen af en fakta- og vidensbaseret
plan for udviklingen af de nere sundhedstilbud i Lejre Kommune.

Ambitionen er, at borgerne skal opleve tryghed, kvalitet og sammenhang i plejen — bade i de kommunale tilbud og i
overgangen mellem sygehus og kommune. Hovedpunkterne fra analysen og anbefalingerne til konkrete tilbud blev
praesenteret 1 "Statusnotat — Udvikling af de naere sundhedstilbud i Lejre Kommune" pa udvalgsmedet den 3. november
2021, punkt 3, se bilag 1.

Statusnotatet anbefaler, at Center for Velfaerd og Omsorg:

1. Analyserer hjemme- 0g akutsygepleje omrddet neermere, herunder kigger pd kommende behov i forhold til
organisering, kvalitetsudvikling, indkeb af udstyr m.m.

Til akutsygeplejen er der indkebt udstyr til yderligere 9 akuttasker. Der er saledes 12 akuttasker til rddighed. Alle
hjemmesygeplejersker deltager i akutfunktionen, og der sker en lgbende og individuel sidemandsoplaring.

Det videre arbejde med denne anbefaling afventer revidering af Sundhedsstyrelsens nationale kvalitetsstandard for
kommunale akutfunktioner.

2. Kortleegger og udvikler de sygeplejefaglige kompetencer for at sikre, at de matcher nye og fremtidige opgaver, som
flyttes fra sygehusene til kommunen.



I efteraret 2022 er der gennemfort undervisning og opleering af alle hjemmesygeplejersker i behandling med intravengs
(direkte 1 blodéren) medicin, herunder anvendelse af pumper til kemobehandling af cancerpatienter ved palliativ afdeling
Region Sjzlland. De forste patienter har faet behandling i hjemmet i stedet for pa hospital.

3. Oger brugen af de tre sygeplejeklinkker i Lejre, Hvalso og Kr. Hyllinge - fx til borgere med kroniske sygdomme, sd en
storre andel af borgerne modtager sygepleje pa klinikkerne, da det kan styrke det sygeplejefaglige miljo, reducere
koretider og give mere fleksibilitet for borgerne. Det kan bl.a. ske ved at revidere visitationskriterierne, og ved at gore
klinikkerne mere attraktive, fx ved at give borgerne mulighed for at booke tider, oge brugen af tveerfaglige indsatser,
forebyggende og sundhedsfremmende tilbud

Siden statusnotatets tilblivelse har Center for Velfeerd og Omsorg (CVO):

- Udarbejdet og implementeret en felles arbejdsgang for de 3 sygeplejeklinikker
- Optimeret de fysiske rammer pa 2 af de 3 sygeplejeklinikker

- Igangsat udarbejdelse af nyt informationsmateriale om sygeplejeklinikkerne

Der arbejdes i centret med at skabe et tvaerfagligt samarbejde omkring sygeplejeklinikkerne. Hvis borgerne modtager
béde genoptraning og sygepleje i en af klinikkerne, koordineres dette, sa det kan foregd umiddelbart i forbindelse med
hinanden. Der tilstraebes en koordination af besog pé sygeplejeklinikken med forlgbsprogrammer og ernzringsvejledning.
Men dette er ikke fuldt udviklet endnu.

4. Styrker rehabilitering og den rehabiliterende tilgang i sygeplejen med fokus pd at gore borgeren selvhjulpen igen, fx
ved at stotte borgere med kronisk sygdom, sd de bliver i stand til at mestre egen sygdom

Hjemmesygeplejen anvender den rehabiliterende tilgang i sygeplejen, borgerne inddrages og afsluttes, og indsatser
afsluttes efter faglig vurdering. Der har pagéet en aktiv indsats med dosispakket medicin i samarbejde med praktiserende
leeger, borgere og hjemmesygeplejen.

5. Styrker det tveerfaglige og tveerorganisatoriske samarbejde mellem sygeplejen, visitationen, genoptreeningen og de
alment praktiserende leeger, sd der sikres en teet tveerfaglig koordinering af indsatserne med fokus pa sammenhcengende
forlab for borgerne

Hjemmesygeplejen er i teet samarbejde med praktiserende laeeger. Der koordineres udskrivelser med sygehusene, og
visitationen inddrages, hvor borgerne ogsé har behov for indsatser efter serviceloven. Ved eget kompleksitet i opgaverne
inddrages sygehusets medarbejdere i oplering af hjemmesygeplejen.

Sygeplejen er i tvaerfagligt samarbejde med Region Sjelland omkring selvmonitorering af KOL borgere.

6. Undersager potentialet for at oge brugen af telemedicin og velfeerdsteknologi, fx skcermbesog eller selvmonitorering til
relevante mdlgruppe fx borgere med kroniske sygdomme med scerligt fokus pa tidlig indsats og forebyggelse af forveerring

Der onskes i hjemmesygeplejen at inddrage teknologi til skeermbesgg. Proces omkring udbydere, muligheder, devices er i
begrenset omfang pagaet. Arbejdet forventes genoptaget i 2023.

CVO vil i ferste kvartal 2023 ivaerksatte provehandlinger for at fa flere borgere til at bruge sygeplejeklinikkerne:

- Nye modtagere vil som udgangspunkt fa tilbudt sygepleje i en sygeplejeklinik. Der vil dog blive foretaget en faglig
vurdering i hvert tilfeelde.

- Nuverende modtagere af hjemmesygepleje vil aktivt seges motiveret for at anvende sygeplejeklinikkerne.

Ved statusnotatets udarbejdelse var der 3 % af modtagerne af hjemmesygepleje, der benyttede sygeplejeklinikkerne. Efter
Covid19 pandemien har der kunnet spores en let stigning i antallet af borgere, der benytter tilbuddet. Malet er, at 25 % af
modtagerne af hjemmesygepleje far ydelsen i sygeplejeklinikkerne. 25 % er et ambitigst mal, men hvis det indfties, vil
det realisere en effektivisering pa grund af nedsat vejtid for sygeplejerskerne. En effektivisering, der vil kunne hjalpe pa
rekrutteringsudfordringen eller anvendes som mere tilstedevarelsestid hos borgerne.

Prevehandlingerne evalueres efter de 3 maneder ved individuelle interview af borgere, der har benyttet tilbuddet om
behandling pé sygeplejeklinik. Der interviewes 2 borgere pé hver af de 3 klinikker. Borgerne udvelges, sé de 6 mest
anvendte diagnoser er reprasenteret.



Administrationens vurdering

Det er administrationens vurdering, at man via prevehandlingerne giver borgerne et bedre tilbud, idet borgerne far
mulighed for at booke et valgfrit og praecist tidspunkt for aftalen med sygeplejersken. Samtidig kommer ydelserne til at
forega under bedre hygiejne-, lys- og arbejdsforhold. Slutteligt forventes det, at man far en mere effektiv udnyttelse af
sygeplejerskernes tid, hvilket kan give egget fremmedetid hos andre borgere samt bidrage til at imedega den
rekrutteringsudfordring, vi star overfor.

P& baggrund af evaluering af prevehandlingerne laegges en beslutningssag op senere pa aret til politisk behandling i
forhold til om:

- nye borgere fortsat skal have tilbudt sygepleje i en sygeplejeklinik pa baggrund af en faglig vurdering
- nuverende modtagere af hjemmesygepleje fortsat aktivt skal seges motiveret for at anvende sygeplejeklinikkerne

Samtidig vil evaluering af prevehandlingerne identificere, om der er andre tiltag eller justeringer, der skal iverksettes.

Okonomi og finansiering

Der er ingen gkonomiske konsekvenser.

Bilag

Statusnotat udvikling af de nare sundtilbud i Lejre Kommune.pdf



Punkt 5: SSA - Genoptrening og rehabilitering - opfelgning pa statusnotat:
“Udvikling af de neere sundhedstilbud” fra oktober 2021.

22-009005
Beslutning

Taget til efterretning
Resumé

I budgetaftalen 2021-2024 besluttede Kommunalbestyrelsen at igangsaette udarbejdelsen af en fakta- og
vidensbaseret plan for udvikling af de naere sundhedstilbud i Lejre Kommune.

Udvalget for Social, Sundhed & Zldre blev pa udvalgsmedet den 3. november 2021 prasenteret for et
statusnotat omkring de nare sundhedstilbud.

Udvalget forelegges med denne sag en orientering om den proces, der har vaeret i gang omkring genoptraning og
rehabilitering.

Indstilling

Direktionen indstiller:

1. At udvalget tager opfelgningen til efterretning

Beslutningskompetence

Udvalget for Social, Sundhed & ZAldre

Sagsfremstilling

I budgetaftalen 2021-2024 besluttede Kommunalbestyrelsen at igangsatte udarbejdelsen af en fakta- og vidensbaseret
plan for udviklingen af de naere sundhedstilbud i Lejre Kommune.

Ambitionen er, at borgerne skal opleve tryghed, kvalitet og sammenhang i plejen — bade i de kommunale tilbud og i
overgangen mellem sygehus og kommune. Hovedpunkterne fra analysen og anbefalingerne til konkrete tilbud blev
praesenteret i "Statusnotat — Udvikling af de neere sundhedstilbud i Lejre Kommune" pé udvalgsmedet den 3. november
2021, punkt 3.

Se bilag under sagen; Orientering om sygepleje og sygeplejeklinikker - opfelgning pa statusnotat: "udvikling af de nere
sundhedstilbud" fra Oktober 2021. Punkt 4 pa naervarende dagsorden.

Pé baggrund af statusnotatet blev det blandt andet besluttet malrettet og systematisk at arbejde videre med
genoptrening og rehabilitering som et konkret og centralt omrade med fokus pa koordinerede forleb og indsatser til
borgerne bl.a. via tet sparring og inddragelse af de forskellige faggrupper, som borgerne meder.

Statusnotatet anbefaler, at Center for Velfaerd og Omsorg:

1. Afprove mulighederne for digital understottet treening til relevante malgrupper fx yngre erhvervsaktive borgere,
borgere med problemer i beveegeapparatet eller ortopcedkirurgiske problemstillinger.

Genoptraningen har fortsat fokus pa at benytte velfeerdsteknologiske lgsninger og digitale understattede
treeningsindsatser. Dette med henblik pé at kunne prioritere ressourcerne, s de bruges til de borgere, der har det storste
behov. Aktuelt benyttes Excorlive + Excorlive videolgsning samt platformen "professionel hjernetreening" og der arbejdes
fortsat pa at fa teenkt disse lesninger mere systematisk ind i behandlingsforlgbene.



2. Styrke samarbejdet med frivillige og foreninger i kommunen bl.a. i forhold til at fremme borgernes mulighed for
selvtreening, understotte og udvikle treening, beveegelse og sunde vaner i feellesskaber med andre.

Genoptraningen arbejder med at skabe en god overgang mellem den kommunale genoptrening og de lokale frivillige og
foreninger. Der ses en eget tendens til, at terapeuterne folger borgerne videre ud i andre tilbud. I afslutningsfasen af et
genoptreningsforleb stattes borgerne godt videre i et treenings-eller aktivitetstilbud med det formal at kunne fremme
og/eller fastholde opnéet funktionsniveau og kompetencer.

3. Sikrer et ensartet serviceniveau og et ensartet tilbud i de forskellige genoptreeningsforlob pd tveers af diagnoser, sd
borgerne oplever sammenheengende og koordinerede indsatser i overgangene mellem den kommunale genoptreening og
sygehusene, de privatpraktiserende fysioterapeuter, hjemme- og sygeplejen.

I dag tilbydes borgerne i Lejre Kommune traening og genoptraning pa tre kommunale treeningscentre placeret pa
henholdsvis Bagebakken Plejecenter i Lejre, Hvalseg Aldrecenter og pa Grennehave i Ejby. De tre treeningscentre
varetager forskellige specialer:

» P& Bogebakken er der serlige kompetencer i forhold til kreeftforleb og ortopaedkirurgi.
e Pa Hvalsg er der fokus pa geriatri bl.a. demens og medicinske sygdomme.
¢ P& Gronnehave er samlet kompetencer inden for neurologi og rehabilitering.

Genoptreningsenhederne varetager genoptraening, vedligeholdende treening og rehabilitering til borgerne efter bade
sundhedsloven og serviceloven.

Terapeuterne planlegger forlgbene tilpasset den enkelte borgers behov inden for de eksisterende rammer og ud fra faglige
vurderinger. Det er en stor styrke, men det kan ogsa gere, at tilbuddene pa tveers af diagnosegrupper kan mangle
ensartethed.

I Lejre Kommune har antallet af borgere, der henvises til genoptreening med en genoptraeningsplan (Sundhedslov § 140),
veret relativt stabil gennem de senere &r, men i den nuverende sundhedsaftale fremhaves det fx, at borgere med kroniske
sygdomme benytter sig mere af de kommunale rehabiliteringsstilbud end andre borgere. En stigning i antallet af &ldre og
borgere med kroniske sygdomme kan derfor pé sigt forventes at medfere en stigning i behovet for kommunal
genoptrening og rehabilitering.

Samtidig rummer en styrket indsats pa genoptrening- og rehabiliteringsforlebene en mulighed for at forbedre borgerens
funktionsniveau, og dermed forebygge eller udskyde eventuel forveerring til gavn bade for borgenes livskvalitet og
behovet for yderligere kommunale indsatser og stotte.

For at kunne lofte de nye opgaver og roller, som folger med udviklingen pa genoptraenings-omradet har Genoptreningen
haft workshops med deltagelse af relevante interne fagpersoner. Her er der arbejdet med at effektivisere og sikre et
ensartet serviceniveau og et ensartet tilbud i de forskellige genoptreningsforleb pa tvers af diagnoser. Mélet er, at
borgerne modtager sammenhangende og koordinerede indsatser.

Yderligere er mélet at effektivisere genoptreeningsressourcerne, s de bruges pd de mest komplekse borgerforleb bl.a.
borgere pa midlertidige rehabiliteringsophold péd Grennehave. Genoptreningen udvider med en ergoterapeut og en
fysioterapeut pa hverdage frem til kl. 18.00 og bidrager til den tvaerfaglige rehabiliterende tilgang sammen med
medarbejderne pa Grennehave. Udover den ggede tilstedevarelse er der fokus omkring mad og maltider, hvilket er en
indsats, der beskrives i sagen "Orientering om midlertidige pladser (Grennehave) - Opfelgning pa anbefalinger i
statusnotat De Neere sundhedstilbud."”

Genoptraeningen understetter derudover ekonomisk, at der ansettes en servicemedarbejder i en tidsbegranset stilling, 12
mdr. - 30 timer pa alle hverdage. Servicemedarbejderen skal lgse opgaver pa tvaers pa Grennehave bade i Genoptraeningen
og péa de midlertidige pladser, med henblik pé at understotte den daglige rehabilitering. Den primeere arbejdsopgave er
dog serviceopgaven omkring klargering af morgenmad + frokost pa de midlertidige pladser.

Administrationens vurdering

Det er administrationens vurdering, at Genoptraeningens arbejde med at effektivisere og sikre et ensartet serviceniveau og
et ensartet tilbud i de forskellige genoptraningsforleb, har skabt tydelighed for brugen af de eksisterende kompetencer
samt mulighed for at frigive de enskede ressourcer, der er behov for i prevehandlingen, pa de midlertidige pladser
Grennehave.



Okonomi og finansiering

Midlertidig ansaettelse af servicemedarbejder pa 30 timer, tilknyttet den 12 maneders preovehandling, atholdes inden for
Genoptraeningens budgetramme for 2023.

Se uddybning i sagen: Orientering om “Midlertidige pladser” (Grennehave) som opfelgning pa statusnotatet: “Udvikling
af de neere sundhedstilbud” fra oktober 2021. Punkt 6 pa naerverende dagsorden.



Punkt 6: SSA - Orientering om “Midlertidige pladser” (Grennehave) som
opfelgning pa statusnotatet: “Udvikling af de naere sundhedstilbud” fra
oktober 2021

22-008336
Beslutning
Indstillingen tiltradt
Resumé

I budgetaftalen 2021-2024 besluttede Kommunalbestyrelsen at igangsaette udarbejdelsen af en fakta- og
vidensbaseret plan for udvikling af de nare sundhedstilbud i Lejre Kommune.

Udvalget for Social, Sundhed & Zldre blev pa udvalgsmedet den 3. november 2021 prasenteret for et statusnotat
omkring de nare sundhedstilbud.

Udvalget foreleegges i dette dagsordenspunkt en orientering om den proces, der har veret i gang omkring udviklingen af
de midlertidige pladser siden statusnotatet, og dels om tiltag i form af en prevehandling tilknyttet de midlertidige pladser
pa Grennehave, som enskes igangsat fra primo 2023.

Indstilling

Direktionen indstiller:

1. At udvalget tager opfalgning pa statusnotatet og orienteringen om, at der gennemfores en pravehandling pé
Grennehave 1 2023 og 2024 med fokus pa maltider med rehabiliterende tilgang, til efterretning.

Beslutningskompetence

Udvalget for Social, Sundhed & ZAldre

Sagsfremstilling

I budgetaftalen 2021-2024 besluttede Kommunalbestyrelsen at igangsette udarbejdelsen af en fakta- og vidensbaseret
plan for udviklingen af de nere sundhedstilbud i Lejre Kommune.

Ambitionen er, at borgerne skal opleve tryghed, kvalitet og sammenhang i plejen — bade i de kommunale tilbud og i
overgangen mellem sygehus og kommune. Hovedpunkterne fra analysen og anbefalingerne til konkrete tilbud blev
praesenteret 1 "Statusnotat — Udvikling af de neere sundhedstilbud i Lejre Kommune" pa udvalgsmedet den 3. november
2021, punkt 3

Se bilag under sagen; Orientering om sygepleje og sygeplejeklinikker - opfelgning pa statusnotat: "udvikling af de naere
sundhedstilbud" fra Oktober 2021. Punkt 4 pa narverende dagsorden.

Statusnotatet anbefaler, at Center for Velfaerd og Omsorg:
1. Analyserer flow og behov for fremadrettet kapacitet pa de midlertidige pladser, samt anvendelsen af akutstuen

2. Definerer og differentierer mdlgrupper, visitationskriterier, forlob og tilbud pa de midlertidige pladser med afscet i
VIVEs 5 typer af midlertidige ophold. Konkret foreslds det, at borgere, der visiteres til en midlertidig plads pga.
aflastning, eller fordi de venter pd en plejebolig, visiteres til en midlertidig plads pd plejecenter i borgerens neermiljo, og
at borgere, der har brug for en akutplads, et observations- eller vurderingsophold, eller et ophold pd grund af et
genoptreenings- eller rehabiliteringsbehov, samles pd specialiserede pladser med fokus pd rehabilitering og tveerfaglighed
- enten som nu pd Gronnehave eller eventuelt i forbindelse med byggeriet af det kommende plejecenter i Hvalso. Det vil



give mulighed for, at borgere pa midlertidigt ophold kan modtage et fagligt godt tilbud og for, at medarbejderne kan
skabe et fagligt steerkt miljo med teet tveerfaglig koordinering af indsatserne.

3. Gor op med aktivitetsstyret visitation pd Gronnehave, som ofte udgor en barriere for en rehabiliterende indsats, sd der
i stedet arbejdes med mere fleksibel og rammestyret visitation, der understotter den tveerfaglige tilgang og tilpasses
borgernes samlet behov og livssituation. Pd den mdde sidestilles de midlertidige pladser pa Gronnehave og Bogebakken,
og det bliver nemmere at sikre, at der er kvalitet i forlobene og lige adgang til — og vilkar for de midlertidige ophold.

4. Styrker kompetenceudviklingen, sd medarbejderne er klar til at lofte de nye mere komplekse opgaver, som flyttes fra
sygehusene til de midlertidige kommunale ophold.

5. Oger fokus pa genoptreening og rehabilitering for borgere pa midlertidigt ophold, herunder definerer malgrupper,
tilbud og formal for genoptreenings- og rehabiliteringsophold.

6. Fastholder fokus pd koordinering og samarbejde med regionens sygehuse og de alment praktiserende lceger fx gennem
fremskudt visitation, sa borgerne sikres sammenheeng i overgangen mellem sygehus, midlertidigt ophold og eget hjem.

7. Styrker samarbejdet pd tveers af Lejre Kommune i forhold til indsatser for borgere med bdde psykiske, sociale og
somatiske problemstillinger, sd borgernes samlede behov varetages — herunder ogsd samarbejdet med borgerne og
borgernes pdrorende.

Der er ikke arbejdet i kronologisk raekkefolge med anbefalingerne, men taget udgangspunkt i den administrative
prioritering, som blev foretaget i forbindelse med handleplanen for konkrete indsatsomrader.

Pa baggrund af statusnotatet og handleplanen blev det administrativt besluttet, at der skulle arbejdes malrettet og
systematisk med koordinerede forlgb og indsatser til borgerne blandt andet via tet sparring og inddragelse af de
forskellige faggrupper, som borgerne meder.

Arbejdet med analyse og data pa de midlertidige pladser sker sidelgbende med den prevehandling, der laegges op til i
narvaerende sag. Arbejdet med forlabsbeskrivelse for borgere pa midlertidige ophold er planlagt revurderet primo 2023.

J1. pkt. 2 tilstraeber visitationen, at borgere med behov for aflastning, der venter pa plejebolig eller har behov for palliativ
pleje, tilbydes plads p& Begebakken Plejecenter og pa Ammershgjparken ZAldrecenter, mens borgere med et
genoptraenings- eller rehabiliteringsbehov eller behov for akut pleje tilbydes ophold pa de midlertidige pladser pa
Grennehave i Ejby. Formalet er, at borgerne kan modtage et fagligt godt tilbud i et fagligt steerkt miljo med teet tveerfaglig
koordinering af indsatser.

Jf. servicelovens § 84, stk. 2 kan kommunen tilbyde midlertidigt ophold til personer, der i en periode har et sa&rligt behov
for omsorg og pleje.

De strukturelle og organisatoriske rammer for de midlertidige ophold i Lejre Kommune er pa nuvarende tidspunkt ikke
ens, hvilket har betydning for borgerne, og for de professionelles muligheder for koordinering og sammenhang i
indsatserne.

Lejre Kommune rader aktuelt over 25 pladser til midlertidige ophold, hvoraf Grennehave har 13 midlertidige

pladser. Disse midlertidige pladser er beregnet til borgere, der har brug for et midlertidigt ophold uden for hjemmet, fordi
de fx ikke kan vaere i eget hjem og har behov for et rehabiliterende ophold med omfattende pleje, behandling og
treening/tvaerfaglig rehabilitering efter et sygdomsforleb. Formalet med et rehabiliteringsophold er at muliggere et
meningsfuldt liv med bedst mulig aktivitet og deltagelse, mestring og livskvalitet. Rehabilitering er en samarbejdsproces
mellem borger, pararende og professionelle og andre relevante parter.

Der er i den nuvarende organisering forskel pa de rammer, borgerne tilbydes alt efter, om de visiteres til et midlertidigt
ophold pé Begebakken Plejecenter, pA Ammershgjparken Aldrecenter eller Gronnehave. Borgere, der er pad midlertidigt
ophold pé Begebakken og Ammershgjparken far inkluderet mad tilberedt pa plejecentrene i degntaksten. Derimod skal
borgere, eller pargrende til borgere, pa midlertidigt ophold pad Grennehave selv serge for indkeb af mad under opholdet.

Dette stiller ekstra krav til borgerens netverk og parerende, og gor et midlertidigt ophold pad Grennehave mindre attraktivt
for borgerne og deres parerende. Derudover er der i dag udfordringer med at lofte de rehabiliterende indsatser til borgere
pa midlertidige ophold pa Grennehave, fordi der anvendes aktivitetstyret visitation, s der visiteres til enkeltindsatser s
som tilberedning/anretning af maltider og ernaring. Det gor det vanskeligt at varetage og understatte borgernes samlede
behov med en tvaerfaglig tilgang, ligesom det ogsa er en begransning i forhold til at kunne skabe et godt socialt og
hjemligt miljo for borgerne under deres ophold.



I processen indtil nu er der foretaget en kortvarig afprevning af en uges varighed, der har taget udgangspunkt i muligheder
for udviklingen af maltider pa de midlertidige pladser pa Grennehave.

Formélet med den kortvarige afprevning var at undersege og afprave, hvilke muligheder der var for at kunne tilbyde
borgerne alle méltider inkluderet i det samlede tilbud under opholdet. Herunder hvordan man kunne understette den
enkelte borgers ernaringstilstand under opholdet, og ikke mindst undersege og afpreve mulighederne for feelles méltider
med det formal at styrke den rehabiliterende indsats samt understette indsatsen omkring faelles méltider.

Afprevningen havde stor effekt i relation til selve méltidet. Der var meget positive tilbagemeldinger fra bade borgerne,
parerende og de medarbejdere, der deltog. Der blev arbejdet mélrettet med aktivitetsdeltagelse, rehabilitering samt det
sociale aspekt.

Af begraensninger fandt man, at kekkenfaciliteterne var mangelfulde jf. hygiejnekrav. Endvidere fandt man begransninger
i relation til de personalemassige ressourcer, som skulle frigeres til de praktiske opgaver omkring indkeb/bestilling af
varer, modtage varer, tilberede og forberede maltiderne samt kontrolkrav fra Fedevarestyrelsen.

Pé baggrund af ovenstidende har den tverfaglige arbejdsgruppe i Center for Velfaerd og Omsorg udarbejdet en
udviklingsindsats, der enskes afpravet gennem 2023, som en leengerevarende preovehandling.

Der vil her blive arbejdet med:

» At gennemfore et kompetenceudviklingsforleb af medarbejderne, sé de klaedes pé til at lofte de nye mere
komplekse opgaver, som flyttes fra sygehusene til de midlertidige kommunale ophold. Kompetencelgftet kan
foretages internt i organisationen mellem terapeuter og plejepersonale, samt mélrettet rehabiliterende
kompetenceudvikling fra ekstern leverander. Dette etableres fra Genoptreningen og i samarbejde med Cervello, der
er specialister indenfor neurorehabilitering og blandt andet understatter kommuner i kompetenceudvikling gennem
fleksible og innovative lgsninger.

o At genoptreningen udvider med en ergoterapeut og en fysioterapeut pa hverdage frem til kl. 18.00 og bidrager til
den tverfaglige rehabiliterende tilgang sammen med medarbejderne pa Grennehave. Udover den egede
tilstedeveerelse er der fokus omkring mad og méltider, hvilket er en indsats, der beskrives i sagen "Orientering om
Genoptrening/rehabilitering - Opfelgning pa anbefalinger i statusnotat De Nere sundhedstilbud."

o At maltiderne tilrettelegges saledes, at medarbejderne har mulighed for at arbejde rehabiliterende med borgene i
relation til méltiderne, s& der skabes sammenhang mellem formalet med opholdet og mélsetningen om at kunne
mestre et aktivt hverdagsliv i eget hjem efter endt opholdet.

e At borgerne sikres maltider hele degnet, der er tilpasset den enkeltes individuelle ernaringsbehov for at forebygge
yderligere funktionstab og sygdom. Rehabilitering med fokus pa mad og maltider bidrager til livskvalitet, helbred
og funktionsevne. Méltider inkluderes derved i opholdet og sidestilles med Lejre Kommunes gvrige midlertidige
ophold.

¢ Atder i provehandlingsperioden ansattes en servicemedarbejder i en tidsbegranset stilling - i 12 mdr. pé 30 timer
om ugen fordelt pa alle hverdage. Servicemedarbejderen ansattes af Genoptraningen og laser opgaver pd tvaers pa
Greonnehave med henblik pé at understatte den daglige rehabilitering. Den primere arbejdsopgave er dog
serviceopgaven omkring klargering af morgenmad + frokost.

« At konkrete praktiske kekken- og fadevarerelaterede begraensninger etableres og/eller tilpasses. Fadevarer indkebes
via samme leverander, der anvendes pa Lejre Kommunes ovrige plejecentre. Medarbejdere uddannes i hygiejne, sé
kontrolkrav fra Fedevarestyrelsen overholdes. Her skal der bl.a. oprettes egenkontrol, e-smileyordning via
Fadevarestyrelsen m.v.. Der skal desuden indkebes andre hgjdeindstillige borde og stole. Dette er ogsa en
éngangsudgift og foreslas atholdt af Genoptraeningen.

Administrationens vurdering

Det er administrationens vurdering, at det vil vaere til gavn for borgerne, der visiteres til et midlertidigt ophold pa
Grennehave, at de som en del af deres rehabiliteringsophold tilbydes maéltider ensartet med Lejre Kommunes evrige
midlertidige ophold, hvor alle méltider allerede er inkluderet i opholdet. Pa denne made sidestilles alle de midlertidige

pladser, og det bliver nemmere at sikre samme kvalitet i forlabene og lige adgang til — og vilkar for de midlertidige
ophold.



Desuden gges mulighederne for, at borgerne pa de midlertidige pladser Grennehave, tilbydes en rehabiliterende tvaerfaglig
indsats, der ogsa inkluderer maltider og treening i de hverdagsaktiviteter, det indebeerer at kunne vaere selvhjulpen
omkring tilberedning og indtag af maltider.

At borgerne tilbydes faste og erneringsmessigt afstemte méaltider under opholdet, bidrager til gede muligheder for bedre
livskvalitet, helbred og funktionsevne.

En samlet evaluering bestaende af data og analyse over flowet pa pladserne, behovet for kapacitet samt
spergeskemaer/interviews af borgerne, parerende og medarbejdere, vil blive fremlagt for udvalget efter endt
prevehandling. Dette med henblik p4, at der kan treeffes en politisk beslutning om, hvorvidt prevehandlingen skal geres
varig. Forlebsbeskrivelse for borgere pa midlertidige ophold er planlagt revurderet primo 2023.

Der vil fremadrettet fortsat vaere fokus pa koordinering og samarbejde med regionens sygehuse og de alment
praktiserende laeger for eksempel gennem fremskudt visitation. Samt fokus p& samarbejdet pé tvars af Lejre Kommune i
forhold til indsatser for borgere med béde psykiske, sociale og somatiske problemstillinger.

I relation til pkt. 3 vedrerende "gore op med aktivitetsstyret visitation pd Grennehave" har administrationen genbesogt
tidligere beregninger og vurderer, at der pa nuvarende tidspunkt ikke er gkonomisk rdderum til at indfere rammestyring.
Endvidere anbefaler administrationen, at dette teenkes med i udviklingsarbejdet omkring Hvalse Aldrecenter jf.
budgetaftalen for 2023-26.

Okonomi og finansiering
Prevehandlingen for de midlertidige pladser Grennehave planlaegges indenfor den gkonomiske ramme 2023.

I prevehandlingen anseattes der i en tidsbegrenset stilling - 12 mdr. en servicemedarbejder pa 30 timer om ugen fordelt pa
alle hverdage. Servicemedarbejderen ansattes af Genoptreningen og laser opgaver pa tvers pa Grennehave bade pa de
midlertidige pladser og i genoptraningen med henblik pa at understotte den daglige rehabilitering. Den primere
arbejdsopgave er dog serviceopgaven omkring klargering af morgenmad + frokost pa de midlertidige pladser. Der
henvises til orienteringspunkt: Genoptraening og rehabilitering, opfelgning pa anbefalinger i statusnotat De Neere
Sundhedstilbud

Der monitoreres lgbende under prevehandlingen, bevagelserne pé de visiterede timer, med sarligt henblik p4, at der i
weekender og helligdage ikke er tillagt ekstra normering i prevehandlingen.

Ovrige udgifter i relation til prevehandlingen afholdes inden for CVO rammen.

Besluttes det at gennemfore ordningen permanent efter prevehandlingen, vil der vere behov for etableringen af en fast
stilling til en estimeret udgift pa 350.000 kr. arligt.



Punkt 7: Lukket: Tids- og procesplan for etablering af friplejehjem i
Hvalseomradet

22-006089



Punkt 8: SSA - Deltagelse pa konferencer og relevante
nyhedsabonnementer for medlemmer af Udvalget for Social, Sundhed og
Aldre 2023

22-009577

Beslutning

Udvalget besluttede at prioritere deltagelse i KLs Social og Sundhedspolitisk Forum
Resumé

Udvalget for Social, Sundhed & Zldre skal med denne sag treeffe fornyet beslutning om anvendelse af udvalgets
budgetramme til brug for deltagelse i konferencer, kurser, nyhedsabonnementer m.v.

Udvalget havde den 4. april 2022, pkt. 5 en lignende sag til behandling.

Indstilling

Direktionen indstiller:

1. at Udvalget for Social, Sundhed & Zldre beslutter prioritering af udvalgets skonomiske ramme.

Beslutningskompetence
Udvalget for Social, Sundhed & Zldre
Sagsfremstilling

Udvalget for Social, Sundhed & Zldre besluttede pd medet den 4. april 2022, sag nr. 5 at prioritere en deltagelse i KL's
Social- og Sundhedspolitiske Forum.

Jkonomiudvalget traf den 21. marts 2022, sag nr. 10 beslutning om fordelingen af budgetrammen til brug for aktiviteter i
de enkelte udvalg. Beslutningen betyder, at Udvalget for Social, Sundhed & Zldre i lighed med evrige fagudvalg har
43.800 kr. arligt (2023 tal) til afvikling af aktiviteter i udvalget.

I forbindelse med Udvalget for Social, Sundhed & Zldres behandling af sagen den 4. april 2022, pkt. 5 indgik
nedenstdende overblik i sagen, som administrationen vurderer, er relevante for det politiske arbejde indenfor Social,
Sundheds- og Aldreomradet:

Konferencer

De konferencer, som administrationen vurderer er mest relevante er alle i Kommunernes Landsforenings (KL's) regi. Det
er storre nationale konferencer med en fast, arlig atholdelse. Administrationen modtager derudover lebende information
om forskellige mindre konferencer, temadage og lignende pa omréadet, som atholdes lebende, og derfor ikke fremgér af
sagen her.

KL’s sundhedskonference KL’s Sundhedskonference atholdes i 2023 den 12. april 2023 i Odense. "Konferencen setter i
ar fokus pé den omstilling af sundhedsvasenet, som bliver ngdvendig for, at vi kan lofte de udfordringer, som vi star over
for" skriver KL. Malgruppen er primert ledere og fagfolk og evrige interessenter pa sundhedsomréadet. Politikere er ogsé
velkomne.

Social og Sundhedspolitisk Forum (kl.dk) Konferencen Social- og Sundhedspolitiske Forum atholdes i maj méaned i
Aalborg. 1 2023 er dato for atholdelse den 11. og 12. maj 2023. Konferencens tema for 2023 er endnu ikke klart.
Malgruppen er kommunalpolitikere og embedsmand 1 kommunerne, samt organisationer, foreninger, ministerier m.v. pa
social- og sundhedsomradet.

Zldrekonference (kl.dk) KL's @ldrekonference atholdes den 5. oktober 2023. Der er ikke kommet program eller lokation
endnu. Konferencen henvender sig til kommunale ledere, specialister, ngglepersoner, politikere og andre med interesse for
det kommunale &ldreomrade.

KL Social KL's handicap- og psykiatrikonference afholdes den 22. november 2023. Arets tema og lokationen er endnu
ikke offentliggjort. Mélgruppen er ledere og medarbejdere p& handicap- og socialpsykiatriomréadet, herunder bl.a.


https://www.kl.dk/kommunale-opgaver/sundhed/kl-s-sundhedskonference/
https://www.kl.dk/kommunale-opgaver/sundhed/social-og-sundhedspolitisk-forum/
https://www.kl.dk/kommunale-opgaver/sundhed/aeldreomraadet/aeldrekonference/
https://www.kl.dk/kommunale-opgaver/socialomraadet/kl-social/

politikere med fokus pa omrédet.
Nyhedsabonnementer

De nyhedsabonnementer, som administrationen vurderer, er mest relevante for udvalget, er betalingsmedierne Kommunal
Sundhed samt Altinget - som har nichemedier malrettet social og sundhedsomradet. Begge medier er malrettet
kommunale ledere og neglemedarbejdere, der arbejder med sundhed og sygdom samt interesserer sig for social - og
sundhedspolitiske fokusomréder og problemstillinger.

Forplejning og transport

Administrationen ger endvidere opmerksom pa, at forplejning til udvalgets meder og transportgodtgerelse ogsa
finansieres fra den samlede budgetramme. Deltagelse fra administrationen - eksempelvis til KL-konferencer - finansieres
ikke fra udvalgets budgetramme.

Administrationens vurdering

De konferencer, som administrationen vurderer er mest relevante er alle i Kommunernes Landsforenings (KL's) regi. Det
er storre, nationale konferencer med en fast, arlig afholdelse. Administrationen modtager derudover lebende information
om forskellige mindre konferencer, temadage og lignende pad omradet, som afholdes lebende, og derfor ikke fremgér af
sagen her.



Punkt 9: SSA/BU - Anvendelse af midler til uddannelse af paedagogiske
assistenter

22-009495

Beslutning

Ad. 1) - ad. 2) Indstillingerne anbefales
Resumé

Nearverende sag behandles i bade Udvalget for Social, Sundhed & Zldre og i Udvalget for Bern & Ungdom.

I Budget 2021 blev der afsat 0,3 mio. kr. til "Den kommunale kompetencefond" under @konomiudvalget. Belgbet er med
pris- og lenfremskrivninger i 2023 319.700 kr. Formaélet var at skabe gode rammer for, at ansatte i Lejre Kommune, f.eks.
inden for dagtilbuds- og @ldreomréadet, fir mulighed for at efteruddanne sig. Malet er at lofte kompetenceniveauet og
forebygge fremtidig mangel pa faglaert arbejdskraft.

Det indstilles, at midlerne i 2023 og 2024 alene anvendes pa dagtilbudsomradet i forbindelse med indgaelse af et
partnerskab med ZBC, hvor malet er, at flere unge tager en uddannelse som padagogisk assistent.

Indstilling
Direktionen indstiller:

1. at der meddeles driftstillaegsbevilling pa 319.700 kr. pa bevilling 3.30.40 Fallesudgifter dagtilbud m.v. til budget
2023 og indarbejdes i budgetforslag 2024-27 i 2024.
2. at bevillingen finansieres af bevilling 1.20.30 Feelles funktioner i 2023 og 2024.

Beslutningskompetence

Kommunalbestyrelsen

Sagsfremstilling

Udvalget for Bern & Ungdom har formuleret et mél om at styrke indsatsen for at lofte flere ufaglerte i dagtilbud fra at
veere ufaglert til at fa en paedagogisk assistent-uddannelse. Herved loftes det generelle kompetenceniveau blandt
medarbejdere i1 dagtilbud og en uddannelse til peedagogisk assistent (PA) kan bidrage til at flere efterfolgende tager en
uddannelse til paedagog.

Aftalepartierne beskrev i budgetaftalen for Budget 2021, at man enskede at skabe gode rammer for, at ansatte i Lejre
Kommune, f.eks. inden for dagtilbuds- og @ldreomréadet, far mulighed for at efteruddanne sig. Mélet er at lofte
kompetenceniveauet og forebygge fremtidig mangel pé faglert arbejdskraft. Det skal bl.a. ske med relevant stette fra den
kommunale kompetencefond. Der afsattes 0,3 mio. kr. i budget 2021, med forventning om at midlerne geares.

De i Budget 2021 afsatte 0,3 mio. kr. kan sammen med et tilsvarende belgb afsat i Budget 2023 bidrage til, at man kan
give flere unge mulighed for, at de kan gennemfare en uddannelse til PA i Lejre Kommune.

Forudsetningen herfor er, at Udvalget for Social, Sundhed & Zldre godkender, at de afsatte 0,3 mio. kr. fra Budget 2021
alene anvendes pa dagtilbudsomradet i perioden 2023 og 2024.

Herefter vil Udvalget for Bern & Ungdom evaluere processen og indsatsen.

Administrationens vurdering

De afsatte 0.3 mio. kr. har ikke vaeret anvendt til formélet i de forrige ar. Det er desuden vurderingen, at der pa
eldreomradet er muligheder for ekstern stette til kompetenceudvikling for mélgruppen, der ger, at midlerne hidtil ikke har
vaeret anvendt.



Helt faktuelt er der som folge af Aftale om ’Flere heender og hgjere kvalitet i ldreplejen’ afsat midler pa finanslovens §
15.85.65.10 - 1.093.049 kr. 1 2021, 2.316.782 kr. 1 2022, 2.317.299 kr. 1 2023 og 2.575.458 kr. 1 2024.

Formélet med tilskuddet er, at ufaglert personale i &ldreplejen tager en uddannelse som social- og sundhedshjelper eller
social- og sundhedsassistent.

Okonomi og finansiering

Der blev i budgetaftalen for Budget 2021-24 afsat 0,3 mio. kr. i en kommunal kompetencefond under @konomiudvalget.
Okonomiudvalget kunne herefter bruge midlerne til f.eks. dagtilbuds- og &ldreomradet, séledes at medarbejderne fér
mulighed for at efteruddanne sig.

I Budget 2023 er midlerne efter pris- og lenstigninger 319.700 kr., som indstilles overfort fra @konomiudvalgtes
budgetramme i1 2023 og 2024 til Udvalget for Bern & Ungdoms budgetramme bevilling 3.30.40 Fellesudgifter dagtilbud
m.v.



Punkt 10: SSA - Eventuelt

Beslutning

Udvalget ensker ikke forplejning i form af aftensmad fremover, men alene let medeforplejning



Punkt 11: SSA - Godkendelse af referat
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