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Punkt 97: Godkendelse af dagsorden
00.01.00-G01-48-23

Indstilling

Godkendelse af dagsorden.

Beslutning

Godkendt.



Punkt 98: Randers Teater

20.01.00-GO1-1-25

Resumé

Status Randers Teater.

Indstilling

Forvaltningen indstiller til sundheds- idreets- og kulturudvalget
1. at orienteringen tages til efterretning

Beslutning

Udsat.

Sagsfremstilling

Leder af Randers Teater, Peter Westphael, giver SIK-udvalget en status pa Randers Teater.



Punkt 99: Status pa sundhedsreformen

29.00.00-GO1-1-25

Resumé

Pé& medet giver forvaltningen en status pa sundhedsreformen.

Indstilling

Forvaltningen indstiller til sundheds-, idraets- og kulturudvalget og omsorgsudvalget

1. at sagen tages til efterretning

Beslutning

Taget til efterretning.

Sagsfremstilling

P& medet giver forvaltningen en status pa sundhedsreformen.
Bilag

status pa sundhedsreform, September-oktober 2025



Punkt 100: Bemyndigelse til forvaltningen vedr. opgaveflytning ifbm.
sundhedsreformen

29.00.00-G01-1-25
Resumé

Den 15. november 2024 blev der indgadet aftale om sundhedsreform. Her er det vedtaget, at myndigheds- og
finansieringsansvaret for udvalgte sundhedsopgaver i kommunerne skal flyttes til regionen. Det er muligt for regionen at
indgd driftsaftaler med kommunen vedr. fortsat drift af opgaverne.

[ efteraret 2025 pabegyndes dialoger og tilkendegivelser vedr. overdragelse og eventuel fortsat kommunal drift af de
pdgeeldende opgaver. Den 16. september 2025 behandlede forretningsudvalget i Region Midtjylland, opleeg med forslag
til faglige og organisatoriske rammer for den videre dialog, og afdecekning med de midtjyske kommuner. Pd denne
baggrund skal forvaltningen indlede dialoger og tilkendegivelser om evt. fortsat drift og driftsvilkdar med regionen.

Det er forvaltningens anbefaling at fortscette driften af de pageeldende opgaver sdfremt, at det kan ske pd rette faglige og
okonomiske vilkar. Den endelige aftale vedr. bodeling og evt. fremtidig kommunal drift skal godkendes af byrddet i 2026.

Indstilling

Forvaltningen indstiller byradet via sundheds-, idrats- og kulturudvalget, omsorgsudvalget og ekonomiudvalget

1. at forvaltningen bemyndiges til at indlede dreftelser om den konkrete bodeling, herunder fordeling af de nuvarende
midlertidige pladser mellem region og kommune.

2. forvaltningen bemyndiges til at indlede dreftelser med regionen om evt. driftsaftaler for hele eller dele af opgaverne
og drefte gkonomi og vilkar for en evt. drift og fremtidig visitation.

Beslutning

Indstilles godkendt.

Sagsfremstilling

Med sundhedsreformen er det vedtaget, at myndigheds- og finansieringsansvaret for udvalgte kommunale
sundhedsopgaver flyttes til regionen. Det omfatter:

* Akutsygepleje: Opgaver omfattet af den nuvaerende Kvalitetsstandard for kommunale akutfunktioner”.

o Midlertidige pladser: 70% af de nuvarende kommunale midlertidige pladser forventes at vere omfattet svarende til
54 pladser.

¢ Specialiseret rehabilitering: 1 2024 var der 8 borgere med en genoptraningsplan med specialiseret rehabilitering
foruden at Randers kommune betaler til regionen for den specialiserede genoptrening, de gennemforer.

¢ Den mest specialiserede del af den avancerede genoptraening: Er endnu ikke beskrevet og afgrenset, derfor kan
omfanget ikke vurderes. Opgaven vil fremadrettet kategoriseres som specialiseret rehabilitering.

» Patientrettet forebyggelse: Opgaver omfattet af den nuvaerende kvalitetsstandard ”Forebyggelsestilbud til borgere
med kronisk sygdom”, hvilket primart er de tilbud, der gives i Randers Sundhedscenter Gudenéen.

Tidsplan
I lobet af efteraret 2025 og frem til foréret 2026, vil der foregd dialoger med regionen om delingsaftale og eventuelle
driftsaftaler.

Driftsaftaler omfatter en eventuel fortsat kommunal drift af en, eller flere af ovenstdende opgaver, eller elementer af
ovenstaende opgaver. Regionen (Sundhedsrédet) skal i sa fald finansiere den opgave, som kommunen varetager pa
sundhedsradets vegne.

Delingsaftaler omfatter aktiver, passiver, rettigheder, pligter og ansatte, der overfores til regionen som folge af flytningen
af myndigheds- og finansieringsansvaret for opgaverne. Kommunen skal udarbejde et udkast til en delingsaftale mellem
kommunen og regionen. Hvis der indgas driftsaftale om en eller flere af opgaverne, skal disse ikke omfattes af
delingsaftalen.

¢ Frem mod 1. april 2026: Dialoger med regionen om eventuel drift af opgaver samt vilkar for en eventuel drift.



1. april 2026: Regionen giver indstilling til Indenrigs- og sundhedsministeriet om kommunal drift af en eller flere
opgaver, sdfremt kommune og region er enige om vilkarene herfor.

1. maj 2026: Kommunal frist for foreleggelse af udkast til delingsaftale

Forhandlinger mellem region og kommune ud fra aftaleudkast for delingsaftale

1. juli 2026: Frist for indgaelse af delingsaftale mellem kommune og region

Regionale anbefalinger og forslag til opgavevaretagelsen

Den 16. september 2025 behandlede forretningsudvalget i Region Midtjylland forslag til faglige og organisatoriske
rammer for videre dialog og afdeekning med de midtjyske kommuner. Oplaegget er vedlagt som bilag 1. Forslagene er kort
beskrevet i nedenstdende for hver enkelt opgave.

Akutsygepleje og midlertidige pladser - anbefalinger til model

¢ Ledelsesmessig integration af akutsygepleje og midlertidige pladser med prahospitalet som vigtig samarbejdspart

¢ Synergier mellem akutsygepleje, midlertidige pladser og fremtidige hjemmebehandlingsteams

¢ Muligheden for at indgé aftaler med kommuner og/eller private akterer om at varetage operaterrolle afsages
n&rmere

Specialiseret rehabilitering — anbefalinger til model

¢ Regionen overtager rehabilitering pa specialiseret niveau fra kommunerne
-Omfatter ogsa den mest specialiserede del af de avancerede genoptraningsplaner, som endnu ikke er endelig
afgraenset

¢ Fremover vil specialiseret rehabilitering som udgangspunkt varetages pa tre matrikler i region midt — Hammel
Neurocenter, Regionshospitalet Skive og Lemvig Sundhedshus

¢ Elementer af opgavevaretagelsen vil kunne leveres af kommuner

Patientrettet forebyggelse— anbefalinger til model

¢ En samarbejdsmodel, hvor regionen indgar samarbejdsaftaler med kommunerne om drift og udvikling af den
patientrettede forebyggelse med fzlles mélsatninger og hvor bade hospitaler og kommuner bidrager til
opgavevaretagelsen

¢ Med samarbejdsmodellen vil bade kommunale og regionale medarbejdere vare reprasenteret og arbejde taet
sammen om tilbuddene pa lokationerne for de patientrettede forebyggelsestilbud

¢ Elementer af opgavevaretagelsen vil kunne leveres af kommunerne

For akutsygepleje og midlertidige pladser beskriver regionen, at der er mulighed for at indga aftaler. Hvad disse aftaler
kan omfatte, skal afseges narmere.

For specialiseret rehabilitering er anbefalingen at regionen skal varetage opgaven, men der kan vere delelementer som
kommunerne kan varetage.

For den patientrettede forebyggelse er der en tydelig anbefaling om en samarbejdsaftale mellem kommune og region. Det
er uklart hvad en samarbejdsaftale indebaerer og om en sddan star i modsatningsforhold til en driftsaftale.

Det er pa baggrund af ovenstaende beskrivelser, at forvaltningen skal indga i dialoger med regionen om eventuel drift af
hele eller dele af opgaverne.

Det er forvaltningens anbefaling at fortsatte driften af de pagaeldende opgaver, sifremt det kan ske pa rette faglige
og ekonomiske vilkar.

Uanset eventuelle driftsaftaler vil der fortsat vare et stort behov for samarbejde mellem region og kommune om de
borgere, der er omfattet af de pageldende opgaver. | en borgers samlede forleb er de navnte opgaver ofte kun et af flere
elementer. Der kan vare tale om komplekse borgerforleb, hvor der er behov for samarbejde mellem sektorer og
kommunens forvaltningsomrader.

F.eks. vil en borger, der far akutsygepleje ofte ogsa have behov for kommunal sygepleje eller hjemmepleje. En borger
med en specialiseret rehabiliteringsindsats kan have behov for hjemmepleje og teet koordination med
arbejdsmarkedsomradet. En borger med leend/ryg smerter har behov for et tilbud i den patientrettet forebyggelse,
koordination med praktiserende leege og arbejdsmarkedsomradet.



For at skabe gode og sammenhangende forlgb for borgerne er det afgerende, at region og kommune kan arbejde sammen
og skabe smidige sektorovergange til gavn for borgerne. Det vil fremadrettet vaere et omrade som Sundhedsradet skal
beskeaeftige sig med.

Sundhedsrad
Med sundhedsreformen etableres 17 nye sundhedsrad. Sundhedsrddene bestér af politikere fra kommunerne i
sundhedsradets geografiske omrade samt politikere fra regionsradet.

Formalet med sundhedsradene er at udvikle nere sundhedsindsatser taet pd borgeren og skabe tettere ssammenhang i
borgerens forleb pé tvaers af sygehus og kommune. Sundhedsrddene har beslutningskraft teet pa borgerne og vil vare
centrum for udviklingen af det nere sundhedsomrade i sundhedsradets geografiske omrade.

”Hvert sundhedsrad varetager den umiddelbare forvaltning af de af regionens anliggender inden for sundhedsomradet, der
henherer under sundhedsradets geografisk afgreensede omrade. Hvert sundhedsrad varetager endvidere den umiddelbare
forvaltning af de af regionens anliggender inden for socialomradet og de af regionens specialundervisningstilbud, der
henherer under sundhedsradets geografisk afgreensede omrade.” (Regionsloven §14).

Rammen for sundhedsradenes opgave fastlegges naermere af regionsradet, indenfor rammerne af national lovgivning.
Denne ramme er endnu ikke besluttet.

Randers Kommune vil tilhere sundhedsrad Kronjylland. Sundhedsrdd Kronjylland vil besté af seks politikere fra
regionsradet og fem politikere fra Norddjurs, Syddjurs, Favrskov og Randers Kommune. Randers Kommune vil have to
medlemmer i sundhedsradet. For Randers Kommune bliver medlemmerne formand for sundheds-, idrats- og
kulturudvalget og formand for omsorgsudvalget, hvilket fastsettes i styrelsesvedtaegten.

Etableringen af sundhedsrad betyder, at de nuvarende sundhedsklynger opherer.

Organisering omkring implementering af sundhedsreformen
I samarbejdet om implementering af sundhedsreformen er der etableret en reekke samarbejdsfora pé forskellige niveauer,
der understatter processen.

Nationalt er der et samarbejde mellem Indenrigs- og sundhedsministeriet, Danske Regioner og KL om tidsplan og
materiale til at understette processen. Herudover understotter KL kommunerne i processen.

Med forérsaftalen fra maj 2025 blev der nedsat et nationalt og tvaergaende implementeringspartnerskab, der har til opgave
at understotte den lokale implementering af sundhedsreformen, samt understette lobende dialog mellem stat, regioner og
kommune. Direktor for Sundhed, kultur og omsorg i Randers Kommune, Thomas Krarup, deltager i
implementeringspartnerskabet.

I Region Midtjylland er der etableret en tvaersektoriel styregruppe med reprasentanter fra kommune og region. Den
tvaersektorielles styregruppe arbejder bl.a. med den regionale tidsplan for dialog om delingsaftaler og driftsaftaler.
Kommunaldirekter fra Randers Kommune, Jesper Kaas, deltager i den tvaersektorielle styregruppe.

I den nuvaerende Randersklynge og kommende geografiske omrade for sundhedsrdd Kronjylland, har der varet
tvaersektorielle dialoger om opgaver som regionen overtager myndigheds- og finansieringsansvaret for. Herudover er der
netvaerk mellem kommuner ift. ensartet opgavesnit og lign.

Som felge af sundhedsreformen har KL’s bestyrelse besluttet, at sundhedsomradet skal udskilles fra KKR-samarbejdet. I
stedet oprettes der fire sundhedskoordinationsfora (SKF), hvor kommunale medlemmer fra alle sundhedsrad i en region
kan drefte og koordinere sundhedsomradet.

Formalet med sundhedskoordinationsfora er at understette den politiske koordination pé tvers af sundhedsrddene i en
region. Det skal veere med til at skabe sammenhang for kommunerne pé tvaers af sundhedsrad ift. udvikling af det naere
sundhedsvaesen og vere ramme for tvergiende droftelser om kommunernes sundhedsopgaver og udviklingen heraf.

Sundhedskoordinationsforum Midt vil besta af 10 medlemmer. Det vil besta af to medlemmer fra hvert sundhedsrad i
regionen.

Okonomi

Med flytningen af myndigheds- og finansieringsansvaret skal kommunen afgive midler til regionen. Dette sker fra 2027,

hvor ansvaret officielt overgar til regionen. For Randers Kommune er det ca. 70,7 mio. kr. ud fra opgerelser fra Indenrigs-
og sundhedsministeriet. Belgbet fordeler sig séledes:



» Akutsygepleje: 6,5 mio. kr.

* Midlertidige pladser: 42,7 mio. kr.

» Specialiseret rehabilitering og de mest specialiserede del af den avancerede genoptreening: 8,6 mio. kr.
» Patientrettet forebyggelse: 6,6 mio. kr.

e Samlet overhead: 6,3 mio. kr.

Pa grundlag af forvaltningens forelgbige beregninger, har Randers Kommune i dag udgifter pa 54,7 mio. kr. hertil skal
tilleegges 10% i overhead, hvilket samlet set udger 60,1 mio. kr.
De gkonomiske vilkar i eventuelle driftsaftaler er ukendte pd nuvarende tidspunkt.

Videre proces
Frister i den videre proces:

*  Frem mod 1. april 2026: Dialoger med regionen om eventuel drift af opgaver samt vilkar for en eventuel drift.

* 1. april 2026: Regionen giver indstilling til Indenrigs- og sundhedsministeriet om kommunal drift af en eller flere
opgaver, safremt kommune og region er enige om vilkarene herfor.

* 1. maj 2026: Kommunal frist for foreleeggelse af udkast til delingsaftale

» Forhandlinger mellem region og kommune ud fra aftaleudkast for delingsaftale

* 1. juli 2026: Frist for indgéelse af delingsaftale mellem kommune og region

Bilag

Regionens anbefalinger til faglige og organisatorisk ramme for den videre dialogl



Punkt 101: Nye vedtaegter og ny samdriftsaftale Museum Ostjylland 2025

19.03.00-P24-1-25
Resumé

Museum Ostjylland har pd preesidiemade den 19. juni 2025 vedtaget nye vedteegter og en ny samdriftsaftale.

Ifolge geeldende samdriftsaftale og vedteegter skal cendringer godkendes af kommunalbestyrelserne/byrddene i Norddjurs,
Syddjurs og Randers kommuner.

Indstilling
Forvaltningen indstiller til byradet via sundheds-, idreaets- og kulturudvalget og ekonomiudvalget
1. at udkast til nye vedtaegter for Museum @stjylland godkendes

2. at udkast til samdriftsaftalen for Museum Ostjylland godkendes

Beslutning

Indstilles godkendt.

Sagsfremstilling

Museum Ostjylland har vedtegt og samdriftsaftale, der beskriver samarbejdet mellem Randers, Norddjurs og Syddjurs
kommuner om Museum @stjylland. Der er har varet et enske/behov for opdatering af disse.

Praesidiet for Museum Qstjylland har pa deres mede den 19. juni 2025 godkendt de vedheaftede forslag til ndringer af
vedtegterne og samdriftsaftalen. Disse skal herefter godkendes af Randers Kommune og parallelt hermed af Norddjurs og
Syddjurs kommuner.

Vedtagterne blev senest justeret i 2017, hvor de blev godkendt af byradet i medet den 6. november 2017.
Samdriftsaftalen blev senest @&ndret pr. den 1. januar 2016 efter vedtagelse i byradet den 7. december 2015.

Justeringerne i vedtegterne og samdriftsaftalen vedrerer primaert konsekvensandringer som folge af opdaterede
foreningsnavne, og tilpasninger til &ndrede organisatoriske og faktiske forhold, blandt andet:

¢ Opdatering af museets navn til Museum Ostjylland.

¢ Prazcisering af sammensatningen af prasidiet for museet, hvor hver kommune har 2 reprasentanter.
Hidtil har det veeret formand og nastformand for det kulturpolitiske udvalg, der har veret "fadte" medlemmer af
presidiet, men hvor det nu enskes at der efter de respektive byrdds vurdering, i stedet for naestformanden kan
udpeges en anden reprasentant fra det kulturpolitiske udvalg.

¢ Det er praciseret hvilke museumsforeninger, der har en repraesentant i praesidiet samt tilfgjet, at sdfremt en af de tre
naevnte foreninger skulle ophere med at eksistere, kan preesidiet i samrdd med den kommune, hvor foreningen var
hjemmeherende, udvelge en ny forening.

¢ Det er tilfgjet, at museet udover den primere drift kan varetage andre opgaver relateret til det kulturhistoriske og
museale arbejde. I 2025 varetager Museum Ostjylland drift af lokalarkiv i Syddjurs kommune og stadsarkiv i
Randers kommune. Andre opgaver afregnes searskilt, jf. samdriftsaftalen 6.1.

o Samdriftsaftalen punkt 6.6 omhandler, at Museumschefen fremlagger forslag til budget for det kommende ar for
prasidiet. Det er taget ud, at budgetforslaget ogsé skal dreftes i de kulturelle udvalg i de tre kommuner.

¢ Det fremgar fortsat af samdriftsaftalen, at museet modtager et tilskud, der efter tidligere
kommunalbestyrelsesbeslutninger tilnermelsesvis er det samme pr. indbygger i de tre kommuner. Det er tilfojet, at
fordelingen mellem kommunerne reguleres hvert andet ar i lige ar pa baggrund af befolkningstallet pr. 1. januar i
aret forud. Det fremgér desuden fortsat, at eventuelle endringer i museets driftstilskud fra én eller flere kommuner
udmentes efter forhandling mellem de tre kommuner.

¢ Andre mindre justeringer.

De foreslaede endringer i samdriftsaftalen fremgér af bilag 1 og de foreslaede @ndringer til vedtaegterne fremgar af bilag
2.



Okonomi

Andringerne har ingen umiddelbare gkonomiske konsekvenser i forhold til de nuverende vedtaegter og samdriftsaftale.
Bilag

Forslag til vedtegtsendringer -- Museum Ostjylland 2025

Forslag til samdriftsaftale -- Museum Ostjylland 2025



Punkt 102: Potentialer med Athletic Skills Model i Randers Kommune

18.00.00-G00-2-25
Resumé

Sundheds-, idreets- og kulturudvalget skal i denne sag godkende potentialerne for implementering af Athletic Skills Model
i Randers Kommune.

Indstilling
Forvaltningen indstiller til sundheds- idraets- og kulturudvalget

1. at sagen godkendes

Beslutning

Godkendt.

Sagsfremstilling

Athletic Skills Model (ASM) er en motorik, bevaegelse- og treeningsmetode som er udviklet i Holland. Metoden er
udviklet med henblik pa at forbedre generelle kropslige-, idreetslige- og bevaegelsesmassige kompetencer. Metoden
anvendes s@rligt indenfor aktiviteter med bern, i rehabilitering, p4 sundhedsomridet og indenfor bade breddeidraet- og
talentudvikling.

Fordelene ved Athletic Skills Model er veldokumenteret. Det gger kreativiteten og understetter overforsel af feerdigheder
mellem forskellige idratsgrene, hvilket bl.a. er fremmende for et liv med livslang idraet. Det gger prastationsevnen pa alle
idreetslige niveauer. Det er skadesforebyggende og det gger bevegelsesgleden gennem leg og variation.

Athletic Skills Model blev skabt som et svar pa de udfordringer der blev identificeret indenfor idraets- og
bevagelseskulturen. Her var der serligt fokus pa: berns inaktivitet, darlig motoriske forudsatning, bedre talentudvikling,
manglende overforsel af idretslige feerdigheder og manglende bevegelsesglade.

Udgangspunktet for metoden er at styrke og lave varieret tilgang af ti basisbevagelsesfaerdigheder. Det udvikler de
koordinationsmassige ferdigheder. Faerdigheder som er afgerende forudsatninger for alt form for bevegelse.

Athletic Skills Model bestar af to dele. En software del i form af inspiration og kompetenceudvikling samt en hardware
del som omhandler faciliteter. De to indsatser vil understette hinanden og skabe en endnu mere alsidig tilgang, men de er
ikke en forudsatning for hinanden.

Potentialer

Det er muligt at integrere og arbejde med Athletic Skills Model pa flere niveauer i Randers Kommune. Athletic Skills
Model kan bl.a. danne udgangspunkt for et fzelles sprog omkring motorik, idrat og bevagelse pa tveers af
forvaltningsomrader og foreningslivet i hele Randers Kommune. Det kan vare som en del af kompetenceudvikling af
idraetslerere og paedagogisk personale i skole og dagtilbud. Det kan anvendes i forbindelse med rehabilitering. Det kan
veere inspiration til foreningslivet og understette en bredere og mere alsidig tilgang til f.eks. berneidrat og talentmiljoer.
Athletic Skills Model kan styrke muligheden for et samarbejde og evt. kompetenceudvikling mellem idraetsforeninger og
skolerne.

Med udgangspunkt i Atheltic Skills Model kan der etableres inspirerende faciliteter til idreet og bevagelse i f.eks. bade
kommunale gymnastiksale, skolegarde, bevaegelsesrum, idratsanlaeg og parker. Ved de kommunale faciliteter vil det vaere
i samarbejde med Ejendomsservice.

Pa de kommunale bygninger foreligger der overordnet renoveringsplaner. I den lebende proces med renoveringer af
kommunale bygninger, vil det veere naturligt at indteenke og vurdere potentialerne med Athletic Skills Model.

Kultur- og fritidsafdelingen har atholdt dialog mede med Bern og skoleforvaltningen samt Ejendomsservice. Begge finder
Athletic Skills Model relevant, sé leenge det er i sammenhang med overordnede strategier og politikker.

Med afsat i potentialerne og opbakningen fra Skoleforvaltningen og Ejendomsservice vil Kultur- og fritidsafdelingen
planlegge og gi i dialog med relevant akterer omkring mulig implementering af indsatser der tager afsat i Athletic Skills



Model.

I forhold til facilitetsdelen betyder det, at i forbindelse med anleggelse af nye indenders eller udenders fritids- og
idreetsfaciliteter og ved renovering af kommunale faciliteter som gymnastiksale, feelles arealer osv. vil
bygningskonstruktererne i UTM tage udgangspunkt i anbefalingerne fra ASM. Der planlegges i gjeblikket pd at, ASM
etableres i en bevagelseslokale i forbindelse med Dronningborghal projektet.

Ligeledes vil der i forhold til aktivitetsdelen blive tilbudt kursus for treenere, ledere og idraetslaerere. Formalet er at styrke
deltagernes viden og kompetencer s& de kan udvikle et mere alsidigt idrats- og bevaegelsesmilje for bern i
foreningsidretten og i skolerne.

Okonomi

Sagen har ingen budgetmaessige konsekvenser

Bilag

Athletic Skills Model. Facilitet



Punkt 103: Forslag om pulje til praestationsfrie miljoer for bern og unge i
foreningslivet

00.22.04-A26-2-25
Resumé

Udvalget skal i denne sag tage stilling til oprettelse af en pulje til preestationsfiie miljoer for born og unge i
foreningslivet. Puljen etableres med baggrund i nye anbefalinger fra Danmarks Idrcetsforbund, hvor fokus er pad at skabe
gode sunde rammer, hvor unge trives og bliver en del af gode foreningsfeellesskaber. Puljens formdl er at starte nye eller
understotte eksisterende projekter, tiltag og initiativer, der har fokus pa feellesskaber frem for preestationer, og skal stotte
initiativer der kan inkludere og fastholde endnu flere born og unge i foreningslivet.

Indstilling
Forvaltningen indstiller til sundheds- idreets- og kulturudvalget

1. at oprettelse af puljen godkendes

Beslutning

Udsat.

Sagsfremstilling

I forleengelse af Trivselskommissionens anbefalinger som blev presenteret februar 2025, har Danmarks Idraetsbund,
sammen med ferende forskere og praktikere offentliggjort en reekke nye anbefalinger. Anbefalingerne skal vare med til at
skabe gode idreetsmiljeer for alle bern og unge i idratsforeningerne.

En del af de 19 anbefalinger retter sig direkte til idraetsforeninger, treenere og ledere. Her anbefales det at skabe
inkluderende og alderssvarende treeningsmiljeer med fokus péd udvikling, lering, leg og glaede samt at idraetsforeninger
skaber rum for at etablere et trivselsfremmende miljo for bern og unge.

Til at understette mulighed for at idraetsforeningerne kan igangsatte indsatser der tager udgangspunkt i anbefalingerne,
foreslér forvaltningen at der etableres en pulje pa 200.000 kr.

Oprettelse af puljen til praestationsfrie miljoer for barn og unge skal understette og inspirere foreningslivet i Randers
Kommune, og ha&nger sammen med den politiske ambition i Fritids- og idratspolitikken, hvor der er en politisk intention
om at give bern de bedste forudsatninger for at udvikle bevagelsesglede 1 miljoer, som tager afsat i sundhed og trivsel.
Et praestationsfrit miljo hvor fokus ikke ligger pd resultater eller konkurrencer, men i stedet pa glaeden ved bevagelse,
feellesskab og selvudfoldelse.

Det forventes at puljen vil inspirere foreningerne og bidrage til at skabe et mere inkluderende miljg, hvor alle bern og
unge, uanset niveau, evner og erfaringer kan deltage. Det giver bern og unge mulighed for at dyrke foreningsaktivitet
uden at bekymre sig som om at leve op til bestemte standarder eller sammenligne sig med andre. Faktorer der kan gge
malgruppens motivation og lyst til at deltage.

Midler fra puljen foreslés dermed anvendt til at understette nye indsatser, tiltag og initiativer der har fokus pa fellesskaber
frem for praestationer. Indsatser der gor det sjovt at ga til idraet og pé sigt maske kan tiltreekke nye medlemmer til
foreningerne.

Malgruppen for puljen til preestationsfrie miljoer er bern og unge mellem 6-25 ar fra idraets- og spejderforeninger.

Der kan max. seges om ét formél pr. ansegning/forening og maksimalt seges om 25.000 kr. Indsatsen skal reekke udover
den almindelige foreningsaktivitet og foreninger der modtager stette skal opsamle erfaring, effekt og laering af den
pageldende indsats.

Kultur & fritidsafdelingen udarbejder kriterier for at sege, vurderer ansegningerne og vedtager hvem der skal tildeles
midler fra puljen.

Aktiviteterne skal vaere afviklet senest 31. december 2026.



Foreninger der modtager bevilling fra puljen skal deltage i introkursus omkring praestationsfrie miljoer for bern og unge
og skal bidrage med en kort evaluering af indsatsen.

Okonomi

Der afsaettes 200.000 kr. til puljen.
Puljemidlerne afsattes fra midlerne til implementeringen af fritids- og idraetspolitikken 2023-2026.



Punkt 104: Gensidig orientering

00.22.04-A00-7-21
Indstilling

Forvaltningen indstiller til sundheds- idraets- og kulturudvalget

1. at orienteringen tages til efterretning.

Beslutning

Taget til efterretning.

Sagsfremstilling

¢ Projekt Teet og Tor
Op mod hvert femte barn i indskolingsalderen lider af urin- og/eller afferingsinkontinens. Hjelpen kommer
desvarre ofte sent med den risiko, at problemerne vokser sig unedigt store og i visse tilfaelde kraever
hospitalsbehandling, som kunne have veret forebygget gennem en tidligere, lokal indsats. Samtidig oplever
foreldre og fagprofessionelle usikkerhed om, hvordan problemet skal handteres, hvilket forer til forsinket
opsporing og manglende stotte. Det sundhedsfremmende og forebyggende potentiale er derfor stort, hvis der sattes
systematisk og tidligt ind.
Derfor har Randersklyngen besluttet at bevilge felles klyngemidler til projekt Tat og Ter, hvor sundhedsplejen i
klyngens fire kommuner og Berneafdelingen ved Regionshospitalet udvikler og implementerer en proaktiv
tveerfaglig indsats, der skal fremme trivsel blandt bern, som viser tegn pa inkontinens gennem viden, stette og
inddragelse. Malet er, at alle bern i Randersklyngen er renlige ved skolestart.
Projektets fundament er, at bdde foreldre og fagpersoner bruger den samme viden fra hjemmesiden Tet og Ter, nar
de veelger, hvordan de vil athjelpe berns udfordringer med renlighed. Platformen Teet og Tor er lavet i Region
Nordjylland, hvor projektet har givet gode resultater og nu er indstillet til brug i hele landet.
Udvalget vil fé forelagt en mere detaljeret beskrivelse af projektet, nar indsatsen gér i gang.

¢ Orientering om Lokaldysten 2025
Lokaldysten blev forste gang afholdt i Randers Kommune i 2022, hvor fire lokalsamfund deltog. I 2025 var der syv
lokalsamfund med.
I alt deltog 2.200 borgere, som sammen tilbagelagde over 12.000 km. Deltagerne var i alle aldre — fra babyer til en
102-arig. De syv lokalsamfund var: Vaerum, @ster Torslev, Havndal, Assentoft, Spentrup, Harridslev og Gassum-
Asferg.
Konkurrencen gik ud pa at samle flest kilometer pa to timer ved at gé, lebe eller cykle. I ar blev der uddelt tre
pengepremier i stedet for én, s& der var flere mader at vinde pé, og det gav ekstra engagement. Verum og Jster
Tarslev blev karet som vindere.
Sundhedshgjskolen i Sundhedsfremme- og forebyggelsesenheden samarbejder med DGI og Kultur og Fritid
(Bevag dig for livet) om at stette foreningerne i at atholde Lokaldysten. Lokaldysten er udviklet af DGI for at
fremme fysisk aktivitet og styrke fellesskabet — uanset alder og fysisk form



Punkt 105: Digital godkendelse for tilstedeveerelse
00.22.04-G01-3-22

Indstilling

Der underskrives digitalt for tilstedevaerelse pd medet.

Beslutning

Godkendt.
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