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Punkt 1: Godkendelse af dagsorden 13. januar 2015
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Godkendelse af dagsorden 13. januar 2015 

BESLUTNING I SOCIALUDVALGET DEN 13-01-2015 
Dagsordenen blev godkendt. 



Punkt 2: Meddelelser til mødet 13. januar 2015
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Bilag

Tilsagn til praksisplanudvalget om at indgå aftale med PLO om oprydning af det fælles medicinkort, FMK



Meddelelser til mødet 13. januar 2015 

BESLUTNING I SOCIALUDVALGET DEN 13-01-2015 
Beskæftigelses- og sundhedschefen orienterede om, 

l at Skanderborg Kommune er blevet anmodet om at give de fem kommunalpolitiske repræsentanter i 
Praksisplanudvalget mandat til at indgå en decentral aftale om FMK-oprydning med PLO-Midtjylland på 
vegne af de 19 midtjyske kommuner. Denne aftale indgås sammen med Region Midtjylland i 
Praksisplanudvalget. Notat herom vedlægges sagen. Sagen vil blive behandlet som et formelt punkt på 
dagsorden i Økonomiudvalget og i Byrådet. 

Ældre- og handicapchefen orienterede om, 

l at udvalget vil få en orientering om tilsynet vedrørende legalitetsprincippet på institutionerne, når den 
samlede rapport foreligger. Dette vil formentlig være på junimødet.   

l at udvalget på næste møde vil få en forhåndshåndtering om ledsagelse i Skanderborg Kommune  



Punkt 3: Opfølgning på Integrationsindsatsen
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Visiteringsskema 2013 - udfyldt.pdf

Visiteringsskema 2013 - blank.pdf

Svar fra Beskæftigelse og Sundhed på spørgsmål vedr flygtninge (2).pdf

Orientering om hvilke flygtninge, der forventes at få opholdstilladelse i Danmark i 2013.pdf

Henvendelse fra Rasmus Ingemann vedr visitering af flygtninge.pdf

INFO til Byrådet: Svar på spørgsmål fra Rasmus Ingemann vedr. artikel bragt i JP 20. oktober 2014

Integrationsplan 2014 pdf.

Præsentation socialudvalgsmøde 13.01.2015.pptx



Opfølgning på Integrationsindsatsen 

RESUME 
Skanderborg kommune har siden 2011 haft særligt fokus på modtagelsen af nye flygtninge. Særligt 
udfordringen med at koordinere den tværfaglige indsats har været i fokus. Dette arbejde tager udgangspunkt i 
Skanderborg Kommunes Integrationspolitik.  
  
I 2014 har Skanderborg Kommune været særligt udfordret i forhold til antal modtagelser af flygtninge, da 
kvoten løbende gennem året er blevet forhøjet. Denne udfordring fortsætter ind i 2015, hvor kvoten for 
Skanderborg Kommune forventes forhøjet fra de oprindeligt udmeldte 77 flygtninge til 231 flygtninge.  
  
På mødet vil der blive givet en orientering om og status på integrationsindsatsen.  

Sagsfremstilling 
Med afsæt i en kort gennemgang af Skanderborg Kommunes Integrationspolitik, vil der blive orienteret om status på 
integrationsindsatsen med særligt fokus på modtagelsen af nye flygtninge.  
  
Orienteringen indeholder status på antal modtagelser i 2014 samt forventningen til antal modtagelser i 2015. Med 
afsæt heri vil jobcenterchef, Charlotte Sørensen, orientere om integrationsindsatsen og de udfordringer, der 
arbejdes særligt med i øjeblikket.  
  
Endvidere vil konsulent Bitten Flansmose præsentere den nyeste analyse af indsatsen baseret på interview af de 
nyankomne flygtninge.  
  
Endeligt giver projektleder Else-Marie Behrman en status på implementeringen af sammenhængende forløb og den 
koordinerende sagsbehandler på integrationsområdet.  
  
Til orientering 
På tværs af fagsekretariaterne Børn & Unge og Beskæftigelse & Sundhed og i samarbejde med Økonomistaben, er 
der igangsat en analyse, der skal belyse de økonomiske udfordringer i en helhed som følge af den øgede kvote. 
Denne vil blive præsenteret for det politiske niveau snarest muligt.  
  
Vedhæftet som bilag er de senest udsendte byrådsinfoer, der vedrører integrationsområdet. 

INDSTILLING 
Beskæftigelses- og sundhedschefen indstiller,  

l at orienteringen tages til efterretning 

BESLUTNING I SOCIALUDVALGET DEN 13-01-2015 
Socialudvalget vedtog,  

l at tage orienteringen til efterretning  



Punkt 4: Sundhedsplan 2015
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Sundhedplan 2015

Oplæg - Sundhedsplan 2015.ppt



Sundhedsplan 2015 

RESUME 
Sundhedsstyregruppen fremsender Sundhedsplan 2015 til godkendelse i direktionen.  
  
Derudover fremlægges en oversigt over, hvordan tiltagene foreslås finansieret. Der ansøges om midler fra 
økonomiaftalen 2015 samt OIK-puljen til 4 af de 20 tiltag i Sundhedsplan 2015. Ansøgning til OIK-puljen 
fremgår af sagsfremstillingen. De resterende tiltag er finansieret inden for eksisterende budgetter. 

Sagsfremstilling 
Skanderborg Kommunes sundhedspolitik blev godkendt i Byrådet den 26. juni 2013, og sundhedsstyregruppen har 
for andet år i træk iværksat en tværgående proces for udarbejdelsen af en sundhedsplan, som skal omsætte 
sundhedspolitikkens vision, strategier og principper til konkrete tiltag. Resultatet er en Sundhedsplan 2015, som 
afløser Sundhedsplan v.1.0 (2014). 
  
Indholdet af Sundhedsplan 2015 
Sundhedsplan 2015 indeholder i alt 20 konkrete tiltag fordelt på sundhedspolitikkens 6 strategispor. 
8 af de 20 tiltag er nye tiltag, og de resterende 12 er tiltag fra den forrige sundhedsplan, som fortsætter i 2015. De 
20 tiltag er beskrevet i forhold til målgruppe, indsats, mål og baggrund, hvorfor tiltaget er prioriteret. 
  
Udarbejdelsen af sundhedsplanen 
De nye tiltag er fremkommet som forslag på et stormøde afholdt den 3. november 2014, hvor 6 fokusgrupper har 
drøftet deltagernes forslag til nye tiltag.  
  
De enkelte fokusgrupper har bestået af 8-10 deltagere og har repræsenteret et bredt udsnit af organisationens 
faglige eksperter og ledere. Fokusgruppemedlemmerne har haft til opgave at komme med forslag til indsatser og 
mål inden for det enkelte strategispor, som understøtter realiseringen af sundhedspolitikken. 
  
Fokusgrupperne er også blevet bedt om at prioritere de forslag, der har været i spil, og forslagene er yderligere 
blevet præciseret og kvalificeret af fokusgruppernes facilitatorer i samråd med relevante fagpersoner. I 
kvalificeringen af forslagene er der sket en vurdering af, hvorvidt det enkelte forslag lever op til en række kriterier, 
herunder sundhedspolitikken, Kommunen 3.0., anbefalingerne i Sundhedsstyrelsens forebyggelsespakker og 
realiserbarheden af tiltaget. 
  
I forhold til de eksisterende tiltag i Sundhedsplan v.1.0 har den enkelte projektejer fremsendt en anbefaling til 
sundhedsstyregruppen, hvis man har ønsket at videreføre tiltaget i Sundhedsplan 2015. 
  
Sundhedsstyregruppen har på sit møde den 9. december 2014 foretaget den endelige prioritering, som forelægges 
til godkendelse i direktionen. 
  
Udmøntningen af sundhedsplanen  
Sundhedsstyregruppen har det overordnede ansvar for udmøntningen af planen, og sundhedsstyregruppen skal 
sikre, at der sker den nødvendige opfølgning på indsatserne.  
Alle tiltag i sundhedsplanen har en projektejer i form af et fagsekretariat, en stab eller direktør, der har ansvaret for, 
at tiltaget sættes i værk, gennemføres og afrapporteres. 
  
Opfølgning på sundhedsplanen 
Den politiske opfølgning på tiltagene i sundhedsplanen foregår i de stående udvalg i henhold til udvalgenes 
ressortområder. 
  



Sundhedsstyregruppen foreslår, at de politiske udvalg får en status på de enkelte tiltag i april samt en opfølgning på 
effekten af tiltagene i november. 
  
Sundhedsstyregruppen vil i givet fald koordinere og drøfte tilbagemeldingerne fra den politiske opfølgning. 
  
Økonomi vedrørende implementering af sundhedsplanen 
Skanderborg Kommune er med Økonomiaftalen for 2015 blevet tildelt 1,5 mio. kr. til udmøntning af aftalen mellem 
KL og regeringen.  
  
Kultur- og Sundhedsudvalget besluttede den 2. oktober 2014,  

l at de 1,5 mio. kr. fra Økonomiaftalen i videst mulige omfang skal finansiere initiativer, der understøtter 
lokalprincip 3: ”Invester før det sker: Undgå at borgeren bliver patient”, idet kravene til patientrettet 
forebyggelse i økonomiaftalen så vidt muligt indfris gennem initiativer finansieret af "ældremilliarden"  

l at den konkrete udmøntning af de 1,5 mio. kr. forelægges Kultur- og Sundhedsudvalget, Socialudvalget, 
Økonomiudvalget og Byrådet til godkendelse i forbindelse med udvalgenes orientering om sundhedsplan 
2015.  

En række af de tiltag, der indgår i Sundhedsplan 2015, understøtter princippet om ”Invester før det sker: Undgå at 
borgeren bliver patient”. Sundhedsstyregruppen foreslår, at en del af midlerne bruges til at finansiere udvalgte tiltag i 
sundhedsplanen. Derudover foreslås et enkelt tiltag finansieret via midler både fra Økonomiaftalen og OIK-puljen. 
 
Hovedparten af tiltagene i Sundhedsplan 2015 er finansieret inden for eksisterende budget. Nedenstående tabel 
indeholder en liste over forslag til finasiering af de tiltag i Sundhedsplan 2015, der ikke kan finansieres inden for 
eksisterende budget. 
 

 
Derudover reserveres der 130.000 kr. til den præhospitale indsats m.m. på baggrund af drøftelser i Kultur- og 
Sundhedsudvalget. 
 
Ansøgning til OIK-puljen 
Som det fremgår af ovenstående søger sundhedsstyregruppen om 0,25 mio.kr. fra OIK-puljen til at udmønte tiltag nr. 
6.1. Kompetenceudvikling i den motiverende samtale. 
 
Udmøntningen af sundhedsplanen fordrer, at medarbejdere på tværs i organisationen er klædt på til at arbejde 
sundhedsfremmende efter det såkaldte KRAM 2. Der søges derfor om OIK-midler til at gennemføre 
kompetenceudvikling i den motiverende samtale. Uddannelsen tager udgangspunkt i en ressourceorienteret tilgang, 
hvor mestring er fundamentet for mødet med borgeren. Indsatsen er en videreførelse fra 2014, idet der har været 
stor efterspørgsel efter at fortsætte kompetenceudviklingen. Tildeling af midler fra OIK-puljen vil muliggøre, at flere 
medarbejdere opnår kompetencer i den motiverende samtale. 

INDSTILLING 

Nr. Titel Beløb (mio. kr.) Finansieringskilde Varighed 

2.3 Individuelt tilrettelagte sundhedsforløb for 
udsatte borgere 

0,6 Økonomiaftalen 15 2-årig 

3.1 Alle børn i bevægelse 0,1 Økonomiaftalen 15 2-årig 

5.5 Når tale bliver til handling – så sker der 
forandring 

0,41 Økonomiaftalen 15 2-årig 

6.1. Kompetenceudvikling i den motiverede 
samtale 

0,25 Økonomiaftalen 15 
+ 0,25 fra OIK-puljen 

1-årig 

  I alt 1,36     



Sundhedsstyregruppen indstiller,  

l at direktionen godkender Sundhedsplan 2015, og sender den til politisk orientering  

l at direktionen anbefaler forslag til fordeling af midler fra Økonomiaftalen 2015, og sender det til politisk 
godkendelse  

l at direktionen anbefaler, at der søges midler fra OIK- puljen til udmøntning af tiltaget: 
”Kompetenceudvikling i den motiverende samtale”, og sender det til godkendelse i Økonomiudvalget. 

BESLUTNING I DIREKTIONEN DEN 17-12-2014 
Direktionen vedtog 

l at godkende Sundhedsplan 2015 og at sende den til orientering i Kultur- og Sundhedsudvalget, 
Socialudvalget samt Undervisnings- og Børneudvalget 

l at anbefale forslag til fordeling af midler fra Økonomiaftalen 2015 og at fremsende sagen til Kultur- og 
Sundhedsudvalget, Socialudvalget, Undervisnings- og Børneudvalget, Økonomiudvalget og Byrådet  

l at anbefale at frigive de reserverede midler til implementering af sundhedspolitikken på 0,25 mio. kr. fra 
OIK- puljen til udmøntning af tiltaget: ”Kompetenceudvikling i den motiverende samtale” og at fremsende 
sagen til Økonomiudvalget. 

BESLUTNING I SOCIALUDVALGET DEN 13-01-2015 
Socialudvalget vedtog,  

l at tage orienteringen om Sundhedsplan 2015 til efterretning 

og vedtog endvidere at indstille 

l at forslag til fordeling af midler fra Økonomiaftalen 2015 godkendes 

Sagen fremsendes til Økonomiudvalget og Byrådet. 

BESLUTNING I UNDERVISNINGS- OG BØRNEUDVALGET DEN 15-01-2015 
Undervisnings- og Børneudvalget vedtog,  

l at tage orienteringen om Sundhedsplan 2015 til efterretning 

og vedtog endvidere at indstille 

l at forslag til fordeling af midler fra Økonomiaftalen 2015 godkendes 

Sagen fremsendes til Økonomiudvalget og Byrådet. 



Punkt 5: Godkendelse af Sundhedsaftale 2015-2018
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Sundhedsaftale 2015-2018: Politisk aftale.

Sundhedsaftale 2015-2018: Selve sundhedsaftalen



Godkendelse af Sundhedsaftale 2015-2018 

RESUME 
Sundhedsaftale 2015-2018 er fremsendt til godkendelse i kommunerne. 

Sagsfremstilling 
Sundhedskoordinationsudvalget i Region Midtjylland har sendt Sundhedsaftale 2015-2018 til godkendelse i 
kommunerne og i regionen.  
  
Sundhedskoordinationsudvalget har med udgangspunkt i bidragene fra høringsrunden tilrettet og enstemmigt 
godkendt sundhedsaftalen. Det er sket på baggrund af en proces på administrativt niveau, hvor kommuner og region 
i fællesskab har gennemgået høringssvar. Alle høringssvar med fagspecifikke forhold er blevet videreformidlet til 
relevante temagrupper, som har forholdt sig til, hvilke ønsker der kan efterkommes, og som er kommet med forslag 
til justeringer. 
  
Sammenfatning af høringssvar til den politiske del af Sundhedsaftalen 
Høringssvarene til den politiske del kan sammenfattes i nedenstående generelle punkter: 

l Der kvitteres for det store arbejde, der ligger til grund for den ny sundhedsaftale 

l Der gives principiel opbakning til en mere værdibaseret sundhedsaftale, men flere efterspørger konkrete 
værktøjer til at arbejde mere værdibaseret 

l Hovedparten af alle høringssvar er positive overfor visionerne, værdierne og målene 

l Flere påpeger et højt ambitionsniveau i aftalen og sætter spørgsmålstegn ved, om det er realistisk at nå en fuld 
implementering indenfor aftaleperioden 

l Flere fremhæver behov for at analysere de økonomiske og faglige konsekvenser ved igangsættelse af de 
konkrete tiltag i aftalen, og vigtigheden af gennemsigtighed i implementeringen pointeres 

l Behov for kompetenceudvikling påpeges  

Dertil kommer en lang række enkeltstående tilkendegivelser i de respektive høringssvar, som der ikke er taget højde 
for i sammenfatningen. 
  
Ændringer i den politiske del af Sundhedsaftalen efter høringsrunden 
  
Høringssvarene har medført, at det i den politiske del af aftalens kapitel 1 er præciseret, at et sundhedsvæsen på 
borgerens præmisser betyder et større fokus på samarbejdet med borgeren og med de pårørende. 
  
Endvidere er det i aftalens kapitel 4 præciseret, at de grundlæggende principper for opgaveoverdragelse mellem 
sektorerne ikke blot skal være gennemsigtighed i de økonomiske og faglige konsekvenser herved, men at der også 
skal være enighed mellem region og kommuner.  
  
Kapitel 4 er desuden suppleret med et afsnit om implementering, hvoraf det fremgår, at implementering af 
sundhedsaftalen skal foregå på en fagligt og økonomisk gennemsigtig vis. Det betyder, at der er fokus på at skabe 
gode beslutningsgrundlag for de kommende beslutninger om f.eks. udbredelse af nye indsatser, men det betyder 
også, at Sundhedskoordinationsudvalget løbende vil invitere til dialog med de regionale og kommunale politiske 
aktører. 
  
Ændringer i den administrative del af Sundhedsaftalen efter høringsrunden 
Høringssvarene har også medført en række justeringer i den administrative del af Sundhedsaftalen, og her er de 



væsentligste opsummeret i overskriftsform: 

l Præcisering af, hvad visionen ”på borgerens præmisser” betyder, kapitel 1, side 5 

l Tilføjelse af forklaring om, hvorfor Triple Aim tilgangen anvendes til vurdering af tværsektorielle indsatser og 
evt. opgaveoverdragelse, kapitel 2, side 6 

l Præcisering af, at der ved opgaveoverdragelse mellem sektorer først skal være en udviklingsfase og dernæst 
en evt. udbredelsesfase, kapitel 2, side 7 

l Justering af, hvem der gør hvad omkring forebyggelse af bivirkninger hos mennesker, der bruger mere end 5 
lægemidler samtidig, kapitel 2, side 11 

l Aftale om at forløbsprogrammer for hjertekar, KOL og diabetes revideres, kapitel 3, side 25 

l Omskrivning af afsnit om rehabilitering, bl.a. med definition af rehabilitering og præcisering af ansvarsfordeling 
mellem region og kommuner, kapitel 4, side 31 

l Tilføjelse af, at de økonomiske konsekvenser for borgeren ved behandling i eget hjem/ nærmiljø skal være så 
ens som mulige i hele regionen, kapitel 4, side 35 

l Tilføjet af, at der udvikles en APP til almen praksis med overblik over kommunale og regionale akuttilbud, 
kapitel 4, side 39 

l Revideret afsnit om genoptræning og det gode genoptræningsforløb på tværs af sektorer, kapitel 4, side 47 

l Justering af afsnit om sammenhæng til arbejdsmarkedet, kapitel 4, side 49 

l Justering af hvilke indikatorer der anvendes til opfølgning på indsatser vedr. genoptræning og rehabilitering, 
kapitel 4, side 51 

l Præcisering af, at der skal være fokus på at udvikle sundheds-it som understøtter faglige sundhedsfaglige 
behov og samtidig har borgeren i centrum  

l Præcisering af, at det er et mål, at relevante data gøres tilgængelige for relevante aktører, således at antal af 
registreringer kan nedbringes, kapitel 5, side 58 

l Justering af afsnit om koordinatorfunktion for børn og unge med psykisk sygdom, herunder at kommunerne i 
aftaleperioden afprøver funktionen ved at starte med de børn med de mest komplekse forløb, kapitel 6, side 
70 

l Tilføjet at der i aftaleperioden udarbejdes en særlig aftaletekst for den gruppe af borgere, der er særligt 
udsatte, kapitel 6, side 84 

Godkendelse og implementering af Sundhedsaftalen 
Efter formel godkendelse i kommunalbestyrelser og regionsråd inden udgangen af januar 2015, vil aftalen sendes til 
godkendelse i Sundhedsstyrelsen. Den godkendte sundhedsaftale vil træde i kraft pr. 1. februar 2015. 
  
Implementering af indsatserne i sundhedsaftalen vil ske løbende i hele aftaleperioden, dvs. over de næste fire år. 
Sundhedskoordinationsudvalget behandler på sit næste møde 27. marts 2015 et forslag til en foreløbig arbejdsplan 
for implementeringen. Nogle indsatser er forholdsvis veludviklede og klar til implementering fra 2015, mens det for 
andre indsatser gælder, at der først skal udvikles nye løsninger på de givne udfordringer. Processen for 
gennemførelse af de konkrete indsatser i aftalen vil blive meldt ud i takt med udrulningen. 

INDSTILLING 
Beskæftigelses- og sundhedschefen indstiller,  

l at forslag til Sundhedsaftale 2015-2018 godkendes 

Sagen fremsendes til Økonomiudvalget og Byrådet. 



BESLUTNING I SOCIALUDVALGET DEN 13-01-2015 
Socialudvalget vedtog,  

l at følge indstillingen fra Beskæftigelses- og sundhedschefen 

Sagen fremsendes til Økonomiudvalget og Byrådet. 



Punkt 6: Magtanvendelse på ældre og handicapområdet 2014
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Magtanvendelse på ældre og handicapområdet 2014 

RESUME 
Punktet omhandler magtanvendelse på ældre og handicapområdet efter servicelovens §§ 124 – 129. Sagen 
er sat på dagsordenen med henblik på politikkontrol.  

Sagsfremstilling 
I de første 10 1/2 måned i 2014 har der været 87 indberetninger på handicapområdet og 110 indberetninger på 
ældreområdet om anvendelse af magt og andre indgreb i selvbestemmelsesretten – herunder 
bevillinger/etableringer af alarmsystemer og beskyttelsesmidler. 
  

  
  
  
  
  
  
  
  
  
Der er fortsat færre indberetninger i forhold til det for perioden almindelige fastholdelsesniveau, og der har ikke 
været ansøgninger om tilladelse til at fastholde borgere i hygiejnesituationer.  
  
Der bliver i øjeblikket ansøgt om mange værgemål både på ældre- og på handicapområdet i forhold til flytning af 
borger og i forhold til eksempelvis ansøgning af hjælpemidler. 
  
På nuværende tidspunkt i 2014 er der bevilliget/etableret følgende i ældreområdet: 

l 12 GPS  

l 15 PS – brikker 

l 20 døralarmer 

l 5 ringemåtter 

l 9 bevægelsescensorer 

l 10 rumalarmer 

l 1 vinduesalarm 

l 1 blødt bælte i kørestol 

Foranstaltninger Antal i Handicap Antal i ældre 

§ 125 stk. 1 - alarmsystemer 0 72 

§ 126 stk. 1 - fastholdelse 86 34 

§ 126 stk. 2 - hygiejne 0 0 

§ 127 tilbageholdelse i egen 
bolig 

1 0 

§ 128 stk. 2 – 
beskyttelsesmiddel 

0 1 

§ 129 – flytning 0 3 



INDSTILLING 
Ældre- og handicapchefen indstiller, 

l at orienteringen tages til efterretning 

BESLUTNING I SOCIALUDVALGET DEN 13-01-2015 
Socialudvalget vedtog,  

l at tage orienteringen til efterretning 



Punkt 7: Løft af indsats på ældreområdet 2014 - tredje politikkontrol
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[Dok.nr.:325083/14] Ældremilliard 2014_rapport til socialudvalget.docx - 325083-14_v1_Ældremilliard 2014_rapport til
socialudvalget.docx.PDF

Bilag_socialudvalg_ØK_status.pdf



Løft af indsats på ældreområdet 2014 - tredje politikkontrol 

RESUME 
Som et led i Socialudvalgets politikkontrol gives der under dette punkt en status for anvendelse af de 8,4 
millioner kr., der er Skanderborg Kommunes andel af ældremilliarden samt en tilbagemelding fra 
plejedistrikterne og Fagsekretariatet Ældre og Handicap omkring de igangsatte indsatser samt effekten disse. 

Sagsfremstilling 
Økonomi – status på Ældremilliarden 2014 
Nogle indsatser ender i 2014 med et mindreforbrug, idet puljemidler blev givet i marts måned fra Social- og 
Integrationsministeriet med helårseffekt for 2014. Dermed er flere indsatser først igangsat hen over året i 2014 – 
eksempelvis ansættelse af projektmedarbejdere medio 2014, komplekse korttidsstuer på Kildegården og projekt 
Ensomme ældre. 
  
I forbindelse med budgetlægning er der ikke er taget højde for eksterne revisionsudgifter, som Social- og 
Integrationsministeriet har som krav til denne pulje. I den samlede økonomiske oversigt medregnes revisionsudgifter 
jf. møde med BDO revision primo oktober, svarende til 92.000 kr. i alt. 
  
Der har været korresponderet med Social- og Integrationsministeriet løbende, idet administrationen har set, at det 
ikke var muligt at bruge samtlige ansøgte midler i 2014 jf. dagsorden til Socialudvalget 2. september 2014. 
  
Social- og Integrationsministeriet oplyser, at det er muligt at fremsende fornyede ansøgninger, hvor samtlige udgifter 
skal gøres op på løn, drift og revision. I den samlede korrigerede ansøgning beder man om overførsel af ikke-
forbrugte midler. Denne ansøgning fremsendes til ministeriet, når regnskabsåret er gjort op. 
  
For 2 projekter, Ensomme Ældre og Komplekse korttidspladser er der sket ansættelse af medarbejdere i 2årige 
projekter. Disse ansættelser er sket med virkning fra juni 2014 og 2 år frem og løber således ind i 2016, hvor pulje til 
ældremilliarden ikke løber længere. Umiddelbart vil det ikke være muligt at overføre penge fra 2015 til 2016, idet det 
er Social- og Integrationsministeriets holdning, at bevilligede midler skal bruges i den 2årige puljeperiode 
medmindre, at midlerne udmøntes som et permanent bloktilskud. Det betyder, at der i 2016 er et 
usikkerhedsmoment svarende til 6 måneders løn svarende til ca. kr. 805.000 i faste lønninger.  
  

  
I vedlagte bilag: Status for ældremilliard 2014, gives en mere detaljeret status for projekter under ældremilliarden 
2014 for Skanderborg Kommune.  
  

Indsats Bevilling Forventet forbrug Restbudget 

1. Sårbare ældre på plejecentre 3.800.000 2.457.544 1.342.456 

2. Ensomme og sårbare ældre i 
egen bolig 

900.000 529.467 370.533 

3. Netværker og sociale aktiviteter 500.000 369.000 131.000 

4. Sansestimulering 500.000 410.000 99.337 

5. Udviklingshæmmede ældre 200.000 200.000 0 

6. Komplekse korttidspladser 1.800.000 1.002.618 797.382 

7. Kompetenceløft 650.000 650.000 45.672 

8. E-learning 50.000 50.000 204 

Total 8.400.000 5.623.416 2.786.584 



Indsatser og effekt 
Plejedistrikterne har redegjort for indsatserne samt effekten af disse. Der har været iværksat mange arrangementer, 
og der arbejdes kontinuerligt på at få frivillige inddraget i borgernes hverdagsliv. Der er positiv respons fra borgere, 
pårørende og medarbejdere. Det at lægge kræfterne i de ”tynde timer” mellem kl. 15.00 – 20.00 har vist sig meget 
gavnligt. Og det betyder også, at den ældre deltager i flere sociale aktiviteter og selv opsøger disse aktiviteter.  
  
Rapport om indsatser og effekt af bevilgede puljemidler er vedlagt til punktet. 

INDSTILLING 
Ældre- og handicapchefen indstiller, 

l at orienteringen tages til efterretning 

BESLUTNING I SOCIALUDVALGET DEN 13-01-2015 
Socialudvalget vedtog,  

l at tage orienteringen til efterretning 
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Forslag til kapacitetsanalyse for plejeboligområdet med tilhørende strategi for 
fremtidig plejeboligstruktur 

RESUME 
På Socialudvalgets møde den 10. juni 2014, sag nr. 83, drøftede udvalget som et led i udvalgets 
politikformulerende arbejde forslag til plejeboligplan. På baggrund af drøftelsen er der udarbejdet et nyt udkast 
til en kapacitetsanalyse for plejeboligområdet med tilhørende forslag til strategi for den fremtidige plejestruktur. 
Udkastet fremlægges hermed til drøftelse i Socialudvalget. 

Sagsfremstilling 
Baggrund 
På socialudvalgsmødet den 10. juni 2014 drøftede udvalget et første udkast til plejeboligplan. På baggrund af 
drøftelserne blev det besluttet, at: 

l Der skal udarbejdes et administrativt udkast til et handlekatalog, som blandt andet skal indeholde forslag til:  

¡ reduktion af plejeboligpladser  

¡ køkkenplacering  

¡ overvejelser om, hvorvidt den overskydende kapacitet eventuelt kan anvendes til andet formål og hvad 
økonomien/processen vil være i det 

¡ overvejelser omkring mulig specialisering. 

l For så vidt angår udkastet til plejeboligplan, skal det undersøges nærmere:  

¡ hvilken dækningsgrad de kommuner Skanderborg Kommune normalt sammenligner sig med, regner 
med at arbejde med af dækningsgrad i fremtiden  

¡ køkkenkapacitet og økonomi  

¡ den generelle udvikling i demens. 

Der er på baggrund af denne beslutning udarbejdet revideret udgave af Plejeboligplanen, som nu er omdøbt til 
”Kapacitetsanalyse af plejeboligområdet”, samt det ønskede administrative forslag til handlekatalog, der 
indholdsmæssigt er et katalog over forslag, som over en ca. 15 årig periode leder frem til en ny plejeboligstruktur i 
Skanderborg Kommune. Begge vedlægges sagen som bilag 
  
I den reviderede udgave af Plejeboligplanen, nu Kapacitetsanalysen, er tilføjet de ønskede afsnit om dækningsgrad 
og demens. Herudover er der tilføjet to nye bilag. Det ene bilag er GIS kort over de respektive centre med tilhørende 
matrikelkort. Det andet er en APV (arbejdspladsvurdering), beskrivelse af de enkelte centre. 
  
Af det vedlagte handlekatalog, nu kaldet ”Forslag til strategi for den fremtidige plejeboligstruktur”, fremgår 
overvejelser omkring reduktion af plejehjemspladser og struktur og økonomi på køkkenområdet. 
  
Udfordringer og administrativt forslag 
Som det fremgår af det administrative forslag til fremtidig struktur på plejecenterområdet, peger kapacitetsanalysen 
på en række udfordringer, hvor der er behov for nu at træffe beslutning vedrørende følgende: 

l Pr. ultimo juli 2014 står 41 plejeboliger tomme. 

l Pr. ultimo juli 2014 er 20 borgere på venteliste. Heraf har flere for nyligt takket nej til en plejebolig. 

l Der er konstateret en signifikant vigende efterspørgsel efter plejeboligpladser. 



l Der er på den korte bane behov for en renovering af den gamle del af plejecenter Ryvang i Ry. 

På kort sigt foreslår det administrative oplæg til fremtidig plejeboligstruktur, at: 

l Der foretages umiddelbart et stop med visitation til Plejecenter Søkilde. 

l Der træffes en principbeslutning om at slå Vores Køkken og køkkenet på Sølund sammen i en driftsenhed, 
placeret i en nyoprettet bygning til formålet eller ved om og tilbygning af det eksisterende køkken på Sølund.  

l Der træffes principbeslutning om renovering og eventuelt udvidelse af Ryvang. 

l Der træffes beslutning om ommærkning af Plejecenter Baunegården, således at Baunegården nedlægges 
som plejecenter, men fortsat anvendes til andre formål. I oplægget foreslås den ændrede anvendelse til et 
botilbud med døgndækning til borgere med handicap – eventuelt som en satellit til Sølund.  

l En principbeslutning om, at Søkilde fungerer som genhusningscenter mens om- og tilbygninger i Ry og andre 
steder pågår. 

Der er endvidere i oplægget forslag til, hvordan nogle af de mere langsigtede udfordringer kan håndteres. Der 
henvises til bilaget for nærmere herom. 
  
Forslag til proces for behandling af oplæggene 
Ældre- og handicapchefen foreslår følgende proces: 

l Socialudvalget drøfter oplæggene på møde den 12. august 2014. På mødet kan udvalget anmode om 
ændringer i oplæggene samt træffe konklusioner eller delkonklusioner i relation til materialet, som 
efterfølgende kan indstilles til Byrådet. 

l Oplæggene sendes til Byrådets budgetkonference. Temaet ud fra oplæggene til Byrådet på budgetseminaret 
vil være administrationens forslag til strategi for den kommende plejeboligstruktur i Skanderborg Kommune. 
Ud fra drøftelserne i tilknytning til budgetseminaret kan der eventuelt blive behov for nogle justeringer i 
materialet. 

l Socialudvalget drøfter på møde den 2. september 2014 oplæggene en sidste gang med henblik på at afgive 
foreløbig indstilling til Byrådet. 

l Byrådet behandler sagen og tilhørende foreløbige indstillinger på byrådsmøde den 8. oktober 2014 med 
henblik på, at materiale og indstillinger sendes til høring hos relevante høringsparter. 

l Socialudvalget behandler de indkomne høringssvar på møde den 4. november 2014. 

l Byrådet træffer endelig beslutning på møde den 26. november 2014.  

Under punktets behandling i Socialudvalget deltager myndighedschefen for ældre og handicap samt eventuelt en 
repræsentant fra Økonomistaben.  

INDSTILLING 
Ældre- og handicapchefen indstiller,  

l at Socialudvalget drøfter rapport om kapacitetsanalyse af plejeboligsituationen i Skanderborg Kommune 
med henblik på beslutning om, hvorvidt materialet kan danne grundlag for en kommende høring af 
relevante parter. I det omfang Socialudvalget kan godkende rapporten, tilgår den Byrådet som 
baggrundsmateriale til budgetseminaret den 21. august 2014. 

l at Socialudvalget drøfter det administrative forslag til fremtidig plejeboligstruktur i Skanderborg med 
henblik på afrapportering til det samlede Byråd på budgetseminaret. 

l at den i sagsfremstillingen foreslåede videre proces tiltrædes. 



BESLUTNING I SOCIALUDVALGET DEN 12-08-2014 
Socialudvalget drøftede sagen og foretog en afstemning. 
  
Et flertal bestående af Kristian Skovhus, Finn Sander Jensen og, Frank W. Damgaard vedtog at følge 
indstillingen fra ældre- og handicapchefen. 
  
Et mindretal bestående af Jens Szabo og Christina Bottke stemte imod forslaget, idet de ønskede at det 
samlede forslag i stedet skulle indgå i forhandlingerne vedrørende budget 2015-2018.  

Supplerende sagsfremstilling til Socialudvalget den 02-09-2014 
Sagen fremlægges med henblik på, at udvalget skal afgive indstilling til Byrådet om, hvad der skal sendes i høring 
hos de berørte parter vedrørende sagen. 
  
Forslag til Strategi og bilaget hertil (notat vedrørende køkkenplacering, køkkenkapacitet og tilhørende økonomi) har 
undergået marginale justeringer. Det drejer sig om følgende:  

l Det er nu forslået, at udvalget inden det foretager indstilling til Byrådet drøfter muligheden for at leje nogle af de 
tomme lejligheder på Dagmargården ud på henholdsvis korttids- og langtidskontrakter. 
 
 

l At de foreslåede principbeslutninger ledsages af yderligere analyser inden endelig beslutninger træffes. 
 
 

l At bilaget med m2 priser for henholdsvis om- og nybygning af et fælles køkken mellem Vores Køkken og 
køkkenet på Sølund er ledsaget af de m2 priser, regionerne anvender ved deres køkkenbyggerier på de nye 
supersygehuse - konkret på hospitalet i Gødstrup ved Herning  

Endvidere er der på foranledning af medlemmer af Byrådet – herunder medlemmer af Socialudvalget - tilføjet 2 bilag 
til Kapacitetsanalysen. Det drejer sig om:  

l Bilag 11: Fordeling på plejecentre mellem borgere fra centrets lokalområde og borgere, der ikke er fra 
lokalområdet. 

l Bilag 12: Notat vedrørende husleje i plejeboliger – herunder økonomi for borgere ved lukning af plejehjem. 

INDSTILLING TIL SOCIALUDVALGET DEN 02-09-2014 
Ældre- og handicapchefen indstiller,  

l at sagen sendes i høring blandt berørte parter og de respektive MED-udvalg, således  

¡ at der søges indgået aftale med SAB om, at 18 boliger pr. årsskiftet 2014/2015 udlejes til SAB på 
korttidskontrakter, det vil sige maksimalt 2 år. Skanderborg Kommune står for 
udlejningen/visitationen til disse 18 boliger 
 
 

¡ at der med omgående virkning stoppes med visitation til Søkilde 
 
 



¡ at der træffes principbeslutning om lukning af Søkilde 
 
 

¡ at der træffes principbeslutning om at renovere de 16 boliger i det gamle Ryvang via nedrivning og 
genopbygning af 16 nye boliger. Samtidig anmodes administrationen om at udarbejde oplæg om 
nye plejeboliger på Ryvang. Herunder hvor mange plejeboliger det vil være hensigtsmæssigt at 
udbygge Ryvang med. Dette oplæg skal foreligge til aprilmøderne 2015 
 
 

¡ at der træffes principbeslutning om, at Vores Køkken og køkkenet på Sølund slås sammen. 
Samtidig hermed pålægges administrationen at udarbejde oplæg til endelig beslutning herom til 
behandling efter sommeren 2015 
 
 

¡ at der træffes principbeslutning om, at plejecenter Baunegården søges omdannet til et tilbud for 
borgere med psykiske lidelser. Samtidig hermed pålægges administrationen at udarbejde oplæg 
hertil indeholdende de nødvendige analyser (herunder en kapacitetsanalyse på handicapområdet) 
til behandling på aprilmøderne 2015 
 
 

¡ at de beskrevne tiltag i fase 2 og 3 i strateginotatet principgodkendes. 

Sagen fremsendes til Økonomiudvalget og Byrådet.  

BESLUTNING I SOCIALUDVALGET DEN 02-09-2014 
Socialudvalget drøftede sagen og foretog en afstemning. 
  
Et flertal bestående af Kristian Skovhus, Finn Sander Jensen og, Frank W. Damgaard indstiller,  

l at sagen sendes i høring blandt berørte parter og de respektive MED-udvalg, således  

¡ at der søges indgået aftale med SAB, om at 18 boliger pr. årsskiftet 2014/2015 udlejes til SAB på 
korttidskontrakter, det vil sige maksimalt 2 år. Skanderborg Kommune står for 
udlejningen/visitationen til disse 18 boliger 
 

¡ at der med omgående virkning stoppes med visitation til Søkilde 
 

¡ at der træffes principbeslutning om lukning af Søkilde 
 

¡ at der træffes principbeslutning om at renovere de 16 boliger i det gamle Ryvang via nedrivning og 
genopbygning af 16 nye boliger. Samtidig anmodes administrationen om at udarbejde oplæg om 
nye plejeboliger på Ryvang. Herunder hvor mange plejeboliger det vil være hensigtsmæssigt at 
udbygge Ryvang med. Dette oplæg skal foreligge til aprilmøderne 2015 
 

¡ at der træffes principbeslutning om, at plejecenter Baunegården søges omdannet til et tilbud for 
borgere med psykiske lidelser. Samtidig hermed pålægges administrationen at udarbejde oplæg 
hertil indeholdende de nødvendige analyser (herunder en kapacitetsanalyse på handicapområdet) 
til behandling på aprilmøderne 2015 
 

¡ at de beskrevne tiltag i fase 2 og 3 i strateginotatet principgodkendes, dog undtaget de forslag 
som vedrører en sammenlægning af Vores Køkken og køkkenet på Sølund.  

Et mindretal bestående af Jens Szabo og Christina Bottke stemte imod indstillingen. 
  



Sagen fremsendes til Økonomiudvalget og Byrådet.  

BESLUTNING I ØKONOMIUDVALGET DEN 01-10-2014 

Fraværende: Jørgen Naut 
  
Fire medlemmer af Økonomiudvalget (Jørgen Gaarde, Lars Vodsgaard, Jan Krogh Rasmussen og Pia Palm) 
ønskede at tiltræde indstillingen fra flertallet i Socialudvalget. 
  
Fire medlemmer af Økonomiudvalget (Søren Erik Pedersen, Jens Grønlund, Martin Frausing Poulsen og 
Maria Baagøe Bove) kunne ikke tiltræde indstillingen fra flertallet i Socialudvalget, idet de ikke kunne støtte, at 
der med omgående virkning skal stoppes med visitation til Søkilde samt at der træffes principbeslutning om 
lukning af Søkilde. 
  
Sagen blev oversendt til behandling i Byrådet. 

BESLUTNING I BYRÅDET DEN 08-10-2014 

Fraværende: Claus Leick 
  
Birte M. Andersen vurderede, at hun var inhabil ved behandling af sagen. Byrådet tilsluttede sig denne 
vurdering, og Birte M. Andersen deltog dermed ikke ved behandling af sagen. 
  
Tage Nielsen fremsatte ved mødet forslag om, at sagen blev sendt tilbage til yderligere afklaring i 
Socialudvalget. 
  
For forslaget stemte 12 medlemmer af Byrådet (Søren Erik Pedersen, Jens Grønlund, Christina Bottke, Claus 
Bloch, Jens Szabo, Bent Jacobsen, Rasmus Ingemann, Astrid Lynge Pedersen, Martin Frausing Poulsen, 
John Haarup Laursen, Tage Nielsen og Maria Baagøe Bove) 
  
Imod forslaget stemte 15 medlemmer af Byrådet. (Jørgen Gaarde, Frands Fischer, Jørgen Naut, Kristian 
Skovhus, Frank W. Damgaard, Charlotte Abildgaard Paulsen, Søren Nielsen, Henrik Müller, Karen Schack 
Lindemann, Finn Sander Jensen, Kai Høstrup, Lars Vodsgaard, Henrik Qvist, Pia Palm og Jan Krogh 
Rasmussen 
  
Byrådet vedtog,  

l at sagen sendes i høring blandt berørte parter og de respektive MED-udvalg, således  

¡ at der søges indgået aftale med SAB, om at 18 boliger pr. årsskiftet 2014/2015 udlejes til SAB på 
korttidskontrakter, det vil sige maksimalt 2 år. Skanderborg Kommune står for 
udlejningen/visitationen til disse 18 boliger 

¡ at der med omgående virkning stoppes med visitation til Søkilde 

¡ at der træffes principbeslutning om lukning af Søkilde 

¡ at der træffes principbeslutning om at renovere de 16 boliger i det gamle Ryvang via nedrivning og 
genopbygning af 16 nye boliger. Samtidig anmodes administrationen om at udarbejde oplæg om 
nye plejeboliger på Ryvang. Herunder hvor mange plejeboliger det vil være hensigtsmæssigt at 
udbygge Ryvang med. Dette oplæg skal foreligge til april-møderne 2015 

¡ at der træffes principbeslutning om, at plejecenter Baunegården søges omdannet til et tilbud for 
borgere med psykiske lidelser. Samtidig hermed pålægges administrationen at udarbejde oplæg 
hertil indeholdende de nødvendige analyser (herunder en kapacitetsanalyse på handicapområdet) 
til behandling på april-møderne 2015 

¡ at de beskrevne tiltag i fase 2 og 3 i strateginotatet principgodkendes, dog undtaget de forslag, 



som vedrører en sammenlægning af Vores Køkken og køkkenet på Sølund.  

For beslutningen stemte 15 medlemmer af Byrådet (Jørgen Gaarde, Frands Fischer, Jørgen Naut, Kristian 
Skovhus, Frank W. Damgaard, Charlotte Abildgaard Paulsen, Søren Nielsen, Henrik Müller, Karen Schack 
Lindemann, Finn Sander Jensen, Kai Høstrup, Lars Vodsgaard, Henrik Qvist, Pia Palm og Jan Krogh 
Rasmussen). 
  
Imod beslutningen stemte 12 medlemmer af Byrådet (Søren Erik Pedersen, Jens Grønlund, Christina Bottke, 
Claus Bloch, Jens Szabo, Bent Jacobsen, Rasmus Ingemann, Astrid Lynge Pedersen, Martin Frausing 
Poulsen, John Haarup Laursen, Tage Nielsen og Maria Baagøe Bove). 

Sagsfremstilling Socialudvalget den 04-11-2014 
Byrådet har den 8. oktober 2014 besluttet at sende Byrådets indstilling til ”Forslag til kapacitetsanalyse for 
plejeboligområdet med tilhørende strategi for fremtidig plejeboligstruktur” i høring blandt de berørte parter og de 
respektive MED udvalg. 
  
Indstillingen blev sendt til høring hos: 

l Seniorrådet 

l Handicaprådet 

l LMU Plejedistrikt Galten 

l LMU Plejedistrikt Ry 

l LMU Plejedistrikt Skanderborg Syd 

l LMU Vores Køkken 

l OMU Ældre og Handicap 

Der er indkommet høringssvar fra alle ovenstående høringsparter. Fra Seniorrådet er tillige indkommet notatet 
”Seniorrådets plejehjemsstrategi / -holdning 2014”. 
Hertil kommer: 

l Et høringssvar fra bruger og pårørenderådet på Baunegården. 

l 50 underskrifter afleveret til Udvalgsformanden fra borgere, der udtrykker uenighed omkring indstillingen 
vedrørende en fremtidig lukning af Søkilde.  

Der er af administrationen udarbejdet et notat af teknisk karakter, som kommenterer de indkomne høringssvar. 
  
Følgende bilag er vedlagt til punktet: 

l De 8 høringssvar og Seniorrådets notat 

l Administrationens tekniske notat 

l Høringsbrevet 

INDSTILLING SOCIALUDVALGET 4. NOVEMBER 2014 
Ældre- og handicapchefen indstiller, 

l at Socialudvalget drøfter de indkomne svar med henblik på indstilling til Byrådet om hel eller delvis 
ændring i den indstilling et flertal af Byrådet har udsendt i høring.  



BESLUTNING I SOCIALUDVALGET DEN 04-11-2014 
Punktet udgår. 

Sagsfremstilling 02-12-2014 
Punktet er videreført fra Socialudvalgsmødet den 4. november 2014. 

INDSTILLING 02-12-2014 
Ældre- og handicapchefen indstiller, 

l at Socialudvalget drøfter de indkomne svar med henblik på indstilling til Byrådet om hel eller delvis 
ændring i den indstilling et flertal af Byrådet har udsendt i høring.  

BESLUTNING I SOCIALUDVALGET DEN 02-12-2014 

Fraværende: Finn Sander Jensen  
  
Socialudvalget vedtog,  

l at udsætte sagen.  

Sagsfremstilling 13. januar 2015 
Punktet er videreført fra Socialudvalgsmødet den 2. december 2014. 

INDSTILLING 13. JANUAR 2015 
Ældre- og handicapchefen indstiller, 

l at Socialudvalget drøfter de indkomne svar med henblik på indstilling til Byrådet om hel eller delvis 
ændring i den indstilling et flertal af Byrådet har udsendt i høring.   

BESLUTNING I SOCIALUDVALGET DEN 13-01-2015 
Socialudvalget vedtog som et led i udvalgets politikformulerende arbejde følgende overordnede formål og mål 
for den fremtidige plejestruktur: 
  
Formål 
Det er formålet med en ny plejeboligstruktur, at vi samler mindre plejecentre i større enheder med tilbud om 
tidssvarende boliger, faciliteter og arbejdsmiljø. Moderne plejecentre skal dække behovet for aktiviteter, 
genoptræning, akut pleje, aflastning med videre. Centrene skal drives i samspil med omgivelserne. De skal 
være åbne for områdets borgere, der kan bidrage med liv i centrene, samt borgere der kan have behov for at 
drage nytte af centrenes faciliteter og tilbud.  
Udvikling i det nære sundhedsvæsen med tidligere udskrivning, større og mere komplekse krav til kommunen, 
samt senere og tungere borgeres flytning til plejeboliger med stigende krav til høj faglighed til følge, bør tænkes 
ind i fremtidens pleje- og ældreboligstruktur. 
  
Mål 
En ny pleje- og ældrebolig-struktur bør følge hovedstrukturen i kommunen inddelt i områder med et i 
Skanderborg og et i hver af centerbyerne Hørning, Ry og Galten Skovby, og at det fortsat skal tilstræbes at 
tilbyde borgerne pleje- eller ældrebolig i det område, de ønsker. 
De 4 områder skal med tiden udvikles til at rumme nedenstående funktioner, baseret på faglige kompetencer: 



l Plejeboliger / Ældreboliger  

l Demensafsnit 

l Faciliteter for pårørende / frivillige / børn / borgerne 

l Aktivitetscenter  

l Genoptræning  

l Sundhedsklinik 

l Akut / aflastning  

l Aktiviteter for borgere med andre behov. 

l Selvstændige køkkener med cafe, hvortil byens borger og pårørende vil have adgang.  

Socialudvalget vedtog endvidere: 

l at der etableres et nyt plejecenter med de nødvendige antal boliger i Ry, for eksempel på området ved 
det gamle rådhus 

l at de nuværende plejeboliger i Ryvang kan bringes i anvendelse til andre formål, eventuelt sælges 

l at visitering til Søkilde stopper, når der foreligger en indledende administrativ beskrivelse og beregning 
af nye plejeboliger i Ry.  

l at Dalbogård ophører som plejecenter og søges anvendt til andet formål, gerne aktiviteter for 
lokalområdet, når der er opført nyt center i Ry 

l at Baunegården ophører som plejecenter og søges anvendt til andet formål og aktiviteter i lokalområdet 

l at Søndervang fortsat drives sammen med Galten Skovby plejecenter og indgår i en senere 
behovsanalyse.  

l at Galten Skovby området følger efter Ry-området med om - / og nybygninger. 

Endelig vedtog Socialudvalget, at Fagsekretariatet Ældre og Handicap anmodes om at udarbejde:  

l en tidsplan for det videre forløb 

l et notat om behov og kapacitet i Ryområdet  

Sagen fremsendes til Økonomiudvalget og Byrådet.  



Punkt 9: Forslag til kvalitetsstandard for 2015 - ledsagerordning
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Forslag til kvalitetsstandard for 2015 - ledsagerordning 

RESUME 
Som et led i Socialudvalgets politikformulerende arbejde har administrationen udarbejdet et forslag til 
kvalitetsstandard for Servicelovens § 97 – ledsagerordning.  

Sagsfremstilling 
Kvalitetsstandard for Ledsagelse 
Der er ikke noget lovkrav om en kvalitetsstandard for ledsageordningen, men med henblik på en tydeliggørelse af 
indsatsen og serviceniveauet i Skanderborg Kommune har Socialudvalget den 12. august 2014 besluttet, at 
administrationen skulle færdiggøre et udkast til en kvalitetsstandard for ledsageordning til politisk behandling.  
  
Indhold og struktur 
Kvalitetsstandarden er opbygget med en indledning, der skitserer de overordnede rammer – den overordnede 
tilgang. Her har der været særligt fokus på at indskrive rehabilitering. Efterfølgende ligger selve kvalitetsstandarden, 
som er bygget op efter samme skabelon som de øvrige kvalitetsstandarder.  
  
Finansiering og serviceniveau i forhold til lovgivningen  
Kvalitetsstandarden er finansieret inden for det nuværende budget og følger lovgivningen. Eneste ændring i forhold til 
lovgivningen er, at lovgivningen fordrer, borgerne skal kunne give udtryk for ønske om ledsager til en aktivitet.  
  
Der er i kvalitetsstandarden mulighed for at ændre dette til: ”Du kan søge, hvis du selv giver udtryk for ønske eller 
med støtte kan udtrykke ønske om ledsagelse til en aktivitet”(se den røde tekst i afsnittet ”Modtagere” i forslaget til 
kvalitetsstandard for ledsagelse). 
  
Problemstillingen mellem lovgivningen for ledsagerordning Servicelovens § 97 og ledsagelse indeholdt i taksten er 
ikke løst med denne kvalitetsstandard 
  
Tilpasning af sproget i standarderne 
Socialudvalget har i forbindelse med arbejdet med en del af kvalitetsstandarderne for 2015 sat fokus på den 
sproglige kvalificering af standarderne, og administrationen har arbejdet med dette fokus via inddragelse af Senior- 
og Handicaprådet, der har bidraget med kommentarer og ideer. De kvalificeringer, som dette har medført i andre 
standarder, har administrationen søgt at indarbejde i forslaget til kvalitetsstandard for ledsageordning.  
  
Det er administrationens opfattelse, at der med fordel kan arbejdes yderligere med sproget i kvalitetsstandarderne, 
og administrationen vil arbejde med dette i den proces, der vil være i forbindelse med godkendelsen af 
standarderne næste år. 
  
Forslag til den videre proces 
Administrationen har følgende forslag til den videre proces for høring og politisk behandling af standarden: 
  
Tidspunkt Aktivitet 

21. januar 2015 Behandling i Økonomiudvalget 

28. januar 2015 Behandling i Byrådet 

29. januar – 19. februar 
2015 

Høring i Handicaprådet 

3. marts 2015 Behandling i Socialudvalget 

18. marts 2015 Behandling i Økonomiudvalget 



INDSTILLING 
Ældre- og handicapchefen indstiller,  

l at udkastet til kvalitetsstandard for ledsagelse sendes i høring i Handicaprådet, jf. den i 
sagsfremstillingen skitserede procesplan 

Sagen fremsendes til Økonomiudvalget og Byrådet.  

BESLUTNING I SOCIALUDVALGET DEN 13-01-2015 
Socialudvalget vedtog,  

l at følge indstillingen fra ældre- og handicapchefen 

Sagen fremsendes til Økonomiudvalget og Byrådet. 

25. marts 2015 Behandling i Byrådet. 



Punkt 10: Sammenlægning af kontraktholderområder på ældre og
handicapområdet
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Sammenlægning af kontraktholderområder på ældre og handicapområdet 

RESUME 
Sagen fremlægges med henblik på at udsende i høring, at der sker en politisk godkendelse af 
sammenlægningen af Solsikken og Bostederne Skanderborg og mellem Socialpsykiatrien og Kjærsholm. 

Sagsfremstilling 
Siden primo 2014 har fire tidligere kontraktholderområder været konstitueret sammen til to, således at  
Solsikken i Voerladegaard og Bostederne Skanderborg har været samdrevet og under en leder og 
Socialpsykiatrien og Kjærsholm har været samdrevet under en leder. 
  
Samdriften fungerer i dag i den konstituerede løsning sådan, at kontraktholderområderne reelt er slået sammen i 
drift og MED sammenhæng. Det er efter aftale med de respektive ledere. 
  
Personalet i Socialpsykiatrien og på Kjærsholm har i et brev til den administrative ledelse anmodet om, at der 
hurtigst muligt sker en afklaring af, hvorvidt områderne formelt skal slås sammen, eller om der fortsat skal være to 
kontraktholdere på området. Brevet vedlægges som bilag. 
  
Det er administrationens opfattelse, at for begge områders vedkommende vil en formel sammenlægning give god 
mening. Som nævnt er begge områder uformelt gået videre – efter aftale med administrationen – og for 
nærværende kan der konstateres positive resultater på henholdsvis drifts-, administrations- og MED-områderne, 
ligesom syneriger med andre felter er undervejs. Eksempelvis mellem Bostederne Skanderborg og Kildegården 
omkring nye målgrupper i Glashuset på Kildevej i Skanderborg. Her får ældre udviklingshæmmede nu muligheder 
for andre og mindre plejekrævende tilbud end det, der normalt kendes, når udviklingshæmmede bliver ældre. 
Tidligere var disse borgere typisk endt i dyrere døgntilbud på eksempelvis Sølund. 
  
For psykiatriens vedkommende vil en sammenlægning være vigtig for, at området kan være i stand til at omsætte 
regeringens psykiatrihandleplan til en lokal psykiatrihandleplan med tilhørende ydelseskatalog, da dette vil give 
psykiatrien en vis organisatorisk størrelse og faglig bredde, der kan styrke områdets handlemuligheder og mulighed 
for at indhente, implementere og fastholde den nødvendige specialviden.  
  
Ældre- og handicapchefen skal på den baggrund foreslå, at det sendes i høring, at Solsikken og Bostederne 
fremover er et samlet kontraktholderområde, samt at Socialpsykiatrien og Kjærsholm fremover er et 
kontraktholderområde. 

INDSTILLING 
Ældre- og handicapchefen indstiller, at det sendes i høring blandt relevante aktører,  

l at Solsikken og Bostederne Skanderborg fremover udgør et samlet kontraktholderområde  

l at Socialpsykiatrien og Kjærsholm fremover udgør et samlet kontraktholderområde  

l at disse organisatoriske sammenlægninger har virkning fra 1. marts 2015. 

BESLUTNING I DIREKTIONEN DEN 06-01-2015 

Fraværende: Lars Kirkegaard. 
  



Direktionen vedtog at indstille, at det sendes i høring blandt relevante aktører,  

l at Solsikken og Bostederne Skanderborg fremover udgør et samlet kontraktholderområde  

l at Socialpsykiatrien og Kjærsholm fremover udgør et samlet kontraktholderområde  

l at disse organisatoriske sammenlægninger har virkning fra 1. april 2015  

l at Socialudvalget, Økonomiudvalget og Byrådet træffer beslutning om sammenlægningerne efter 
høringen.  

Sagen fremsendes til Socialudvalget, Økonomiudvalget og Byrådet. 

BESLUTNING I SOCIALUDVALGET DEN 13-01-2015 
Socialudvalget vedtog,  

l at følge indstillingen fra direktionen  

Sagen fremsendes Økonomiudvalget og Byrådet. 



Punkt 11: Evt. 13. januar 2015

14/12



Evt. 13. januar 2015 

BESLUTNING I SOCIALUDVALGET DEN 13-01-2015 
Udvalgsformand Christina Bottke orienterede om,  

l at der har været en forespørgsel fra pressen om mulighederne for en prøvesmagning af maden fra 
projekt kvalitetsløft af maden på ældreområdet 

Socialudvalget aftalte,  

l at næste udvalgsmøde afholdes på Dagmargården  

l at udvalget om muligt besøger Skyhatt og Living By Heart på en studietur i marts  

l at udvalget på næste møde får en status på Come Together projektet 

l at der afholdes udvalgsmøde på Hertha i maj eller juni  



Punkt 12: Lukket: Lukkede meddelelser til mødet


	Mødeinformation
	Indholdsfortegnelse
	Punkt 1: Godkendelse af dagsorden 13. januar 2015
	Punkt 2: Meddelelser til mødet 13. januar 2015
	Punkt 3: Opfølgning på Integrationsindsatsen
	Punkt 4: Sundhedsplan 2015
	Punkt 5: Godkendelse af Sundhedsaftale 2015-2018
	Punkt 6: Magtanvendelse på ældre og handicapområdet 2014
	Punkt 7: Løft af indsats på ældreområdet 2014 - tredje politikkontrol
	Punkt 8: Forslag til kapacitetsanalyse for plejeboligområdet med tilhørende strategi for fremtidig plejeboligstruktur
	Punkt 9: Forslag til kvalitetsstandard for 2015 - ledsagerordning
	Punkt 10: Sammenlægning af kontraktholderområder på ældre og handicapområdet
	Punkt 11: Evt. 13. januar 2015
	Punkt 12: Lukket: Lukkede meddelelser til mødet

