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Punkt 70: Godkendelse af dagsorden

00.22.04-A30-2-14



Godkendelse af dagsorden

Sagsfremstilling

Godkendelse af dagsorden.

BESLUTNING

Godkendt.



Punkt 71: Besog pa aftaleenheden Madservice Kronjylland

00.22.04-A00-2-15
Bilag

Aftale Madservice Kronjylland



Besog pa aftaleenheden Madservice Kronjylland

Sagsfremstilling

| den 4-arige model for aftaler, skal sundhed- og omsorgsudvalgeti ar 2 (2015) rundt og besgge de enkelte
aftaleenheder, for pa den made at komme teet pa den virkelighed og de rammer, som aftalerne udfgres i.

INDSTILLING:

Forvaltningen indstiller til sundheds- og omsorgsudvalget
at besgget tages til efterretning

BESLUTNING

Taget til efterretning.



Punkt 72: Fremtidens plejehjem

82.06.00-G01-1-14



Fremtidens plejehjem

Sagsfremstilling

Med henblik pa at drafte udvalgets gnsker til det videre forlgb, redeger forvaltningen pa madet for status pa
planleegningen af byggeriet .

INDSTILLING:

Forvaltningen indstiller til sundheds- og omsorgsudvalget
at orienteringen tages til efterretning

BESLUTNING

Udvalget tog orienteringen til efterretning.
Udvalget godkendte at:

o Plejeboligerne skal veere egnede til demente- herunder selve boligen og feellesfaciliteterne samt en form
for afskeermning omkring bebyggelsen af hensyn til beboernes sikkerhed og de paragrende og
medarbejdernes tryghed.

o Projektet bestar af 45 boliger pa ca. 75 m2 og 15 boliger pa ca. 90 m2 incl. gang- og feellesarealer (i alt
4.725 m2)

o Samt 300-500 m2 serviceareal incl. option pa fest-/musik- og teatersal

o byggeudagift for boligerne er 107,4 mill kr.

 Kommunens nettobyggeudagift til servicearealer er pa 10-20 mill.kr. afhaengig af budgetforhandlingerne
o Teet lav bebyggelse pa max. 2-3 etager

o Bebyggelsen skal vaere en tryg ramme for beboerne med oplevelser bade ude og inde inspireret af bl.a.
demensplejehjemmet de Hogeweyk i Holland



Punkt 73: Godkendelse af ®ldrepolitikken

27.00.00-P22-1-14
Bilag

Aldrepolitik august 2015.pdf

Hering 1 miljo og teknik udvalg.pdf

Hering 1 Beskaftigelsesudvalg.pdf

Heringsvar fra Finn Rytter.pdf

Horingsvar fra Kirsten Lorentzen.pdf

Hering i MED hovedudvalg.pdf

Heringsvar fra ZAldre radet.pdf

Heringsvar fra @ldresagen.pdf

Heringsvar fra Udsatteradet.pdf

Heringssvar fra MEDsektor udvalg @ldreomrade.pdf

Heringssvar fra Handicap radet.pdf



Godkendelse af aldrepolitikken

RESUME

Et udkast til en ny eeldrepolitik blev behandlet af sundheds- og eeldreudvalget d. 26. marts 2015 og besluttet
sendt i haring. Haringsperioden er afsluttet og politikken er revideret med input fra h@ringsvarerne. Det
reviderede udkast samt hgringsvarerne er vedhaeftet som bilag.

Sagsfremstilling

Heringsudkastet er udarbejdet pa baggrund af byradets vision2021, visionsmal fra sundheds- og omsorgsudvalget,
aftaleenhedernes aftaler, samt forslag fra borgere, pargrende, medarbejdere og ledere fra sundhed- og
omsorgsomradet og fra de gvrige forvaltninger i Randers Kommune.
Haringsudkastet har veaeret sendt til haring ved kultur- og fritidsudvalget, beskeeftigelsesudvalget, barn og
skoleudvalget, socialudvalget, inkl. de ikke arbejdsmarkedsparate, erhvervs og landdistriktsudvalget, miljg og teknik
udvalget, Aldreradet, Handicapradet, Udsatteradet, sektor- MED for aeldreomradet , Hoved MED samt annonceret i
lokale aviser og pa kommunens hjemmeside.
Haringsperioden har veeret fra d. 26. marts til d. 1. juni.
Her et kort resume af hgringssvarerne.

Heringssvar fra:

Et kort resume: (bilag er vedhaeftet dagsordenssag)

Tiltag jf. Politikken.

AEldreradet

Radet finder intentionerne gode og saetter fokus pa om der
midler til at udfgre planerne.

Handicapradet

Radet finder intentionerne relevante og seetter fokus pa at
senhjerneskadede og psykisk syge ofte har samme
problematikker som demente borgere.

Fokus pa denne
malgruppe er
indskrevet

modtager denne hjalp, at kommunen har en
frivillighedspolitik, og at malet for fraveer skal konkretiseres
yderligere.

Udsatteradet Radet synes at politikkens 3 hovedomrader er Dette er indskrevet i
sammenhangende og ambitigse, men papeger at ikke alle | politikkens initiativer
borgere har mulighed for rehabilitering. og kvalitetsstandard

HovedMEDudvalg Udvalget tager politikken til efterretning, og papeger der skal
veere sammenhaeng mellem mal og ressourcer.

SektorMEDudvalg Udvalget papeger at borgere som kan rehabiliteres allerede | Dette er indskrevet i

politikken.

AEldresagen Randers

/ldresagen udtrykker indledningsuvis tilfredshed med de
tanker og mal som ligger i udkastet. AEldresagen saetter bl.a.
fokus pa rehabilitering, eeldreomradets gkonomi, tildeling af
midler til foreninger, de frivilliges opgaver, forholdet mellem
borger og medarbejder, vigtigheden af tilbud umiddelbart
efter udskrivning fra hospital, at beboerne behandles med
vaerdighed og tages pa rad, og foreslar at der udarbejdes en
pargrendepolitik. Zldresagen tilbyder sig med gget aktivitet
pa frivillighedsomradet.

Konkrete forslag som
medtages i det videre
arbejde med
udmegntningen af
eeldrepolitikken.

Kirsten Lorentzen

Haringsvar som tilkendegiver enighed, men pointerer, at
hgringsudkastet er kortfattet og ikke saerlig konkret, hvorfor
der foreslas at der udarbejdes pjecer og brochurer inden for
de enkelte omrader. Haringsvaret indeholder referencer og
henvisninger til bl.a. anbefalingerne fra seldrekommissionens
fem veerdier; indflydelse pa eget liv, respekt for forskellighed,
medmenneskeligheden i fokus, gode oplevelser hver dag og
en veerdig ded, giver hgringsvaret forslag til yderligere
konkretiseringer og overvejelser.

Fokus pa alle livets
faser er indskrevet i
politikken.
Haringsvaret giver i
gvrigt yderligere
inspiration til
udmentning af
eeldrepolitikken.

Finn Rytter Larsen

Hegringsvar med fokus pa bl.a. fiernelse af vakuummad, flere
nattevagter, forebyggelse af ensomhed og skabe netveerk, at
bad gives efter @nske, at sengetgj skiftes efter gnske, tilbud
og hjeelp til oplevelser, genoptraeningsplaner, smertefri og
veerdig ded, fokus pa veerdighed, og @nske om at et

Nogle af forslagene er
nuvaerende praksis,
andre beskrevet under
initiativer, og andre er
kommende politiske




fremtidens plejehjem ogsa bygges pa landet. Det pointeres | prioriteringer.
at det er ngdvendigt at politikerne fglger omradet ngje, og
tager ansvar.

Beskaeftigelsesudvalget Tiltradte udkastet

Miljg og teknik udvalget Havde ingen bemeerkninger til udkastet
Barn og skole udvalget Udkastet blev taget til efterretning
Socialudvalget inkl. Tiltradte udkastet

de ikke arbejdsmarked
parate borgere

Erhvervs og Havde ingen bemeaerkninger til udkastet
landdistriktsudvalget

Kultur og fritidsudvalget Havde ingen bemeerkninger til udkastet

De modtagne haringssvar er forsggt indarbejdet i den reviderede politik, i mente at aeldrepolitikken har fokus pa
initiativer og pa de mere overordnede linjer, og at yderligere information om omsorgsomradets ydelser,
kontaktoplysninger og udarbejdede pjecer skal veere lettiigeengelige pa kommunens hjemmesider.

Den videre proces:

Forvaltningen foreslar, at sundheds- og omsorgsudvalget godkender det reviderede udkast, og at udkastet sendes
til endelig godkendelse i byradet.

OKONOMI

Ingen.

INDSTILLING:

Forvaltningen indstiller til byradet via sundheds- og omsorgsudvalget og gkonomiudvalget:

at den reviderede aldrepolitik godkendes

BESLUTNING
Indstilles tiltradt.




Punkt 74: Forslag til indsatsomrader i Randers Kommune vedr. Regfri
Randers, herunder forslag til ny rygepolitik for Randers Kommune- august
2015

29.00.00-GO1-15-15
Bilag

Dagsordenspunkt Rygepolitik 1. januar 2016 behandlet pd medet 24. juni 2015 kl. 1500 (C. 3.10) .docx
Heringssvar vedr. rygepolitik

Dagsordenspunkt Rygepolitik 1. januar 2016 behandlet pd medet 15. juni 2015 kl. 1000 (Randers N.docx
Dagsordenspunkt Rygepolitik 1. januar 2016 behandlet pd medet 10. juni 2015 kl. 0930 (C 3.10) i.docx
1. Bilag til rygepolitik

Heringssvar vedr rygepolitik fra udsatteradet

KKI-kommentar til forslag om ny rygepolitik 2



Forslag til indsatsomrader i Randers Kommune vedr. Regfri Randers, herunder
forslag til ny rygepolitik for Randers Kommune- august 2015

RESUME

Forvaltningen har, jvf. den godkendte sundhedspolitik, udarbejdet forslag til intensivering af indsatser for
nedbringelse af antallet af rygere i Randers Kommune (jvf. mal om Ragfri Randers 2025), herunder forslag
til ny rygepolitik.

Sagsfremstilling

Raafri Randers 2025 - indsatser
Byradet har med godkendelsen af sundhedspolitik for Randers kommune tilsluttet sig ambitionen om at der i 2025 er

5% rygere i Randers kommune. Med henblik pa at na malet er der behov for intensivere en reekke indsatsomrader. |
nedenstaende beskrives farst den eksisterende tobaksindsats og derefter forslag til en intensiveret indsats for
opfyldelse af malet om Ragfrit Randers 2025.

A. Eksisterende indsatser pa regomradet i Randers Kommune

Randers Sundhedscenter har p.t. falgende tilbud til borgere:

- Lebende standard-rygestopkurser og individuel radgivning til alle interesserede borgere

- Malgruppetilpassede rygestopkurser til KOL patienter, virksomheder, ungdomsuddannelser etc.

- Satspuljeprojekt: Ung uden rag — en flerstrenget indsats til sarbare unge. 6 udvalgte skoler/'ungdomsuddannelser
deltager i projektet.

- Forebyggende undervisning i folkeskolens 6. klasser (Social Pejling)hvor rygning er ét af emnerne

- Rygestoptilbud og events pa interesserede ungdomsuddannelser

- Informations- og kampagneaktiviteter om tobak

Ressourceforbruget omfatter p.t.37 ugentlige medarbejdertimer til raddgivning, koordinering og udvikling.
Satspuljeprojektet modtager ekstern finansiering. Der bruges ca. 30.000 kr. pa materialer.

B. Forslag til intensiveret indsats
For opfyldelse af malet om Ragfri Randers 2025 er der behov for en intensiveret, systematisk indsats, herunder:

1. Ny rygepolitik for Randers Kommune, herunder indfgrelse af ragfri arbejdstid for ansatte og repreesentanter for
Randers Kommune (se nedenfor).

2. Indgéaelse af partnerskaber med virksomheder, uddannelsessteder, organisationer, foreninger og
detailhandlen, med henblik pa at promovere og udbrede visionen om et Ragfri Randers i 2025 Partnere
tilbydes gennem et ops@gende arbejde samarbejde og konsulentbistand vedr. udformningen af rygepolitikker,
ragfri matrikler, lokale indsatser, uddannelse af personale og lokale rygestopkurser.

3. Opsagende indsats i forhold til, at flere borgere tager imod et rygestopforlab.
Det vurderes, at 5 % af de rygende borger arligt kan tage imod et tilbud, sv. til ca. 600 borgere arligt - mod ca.
150 borgere p.t.

4. Forebyggelse af rygestart pa alle kommunale skoler i samarbejde med skoleforvaltningen og pa
ungdomsuddannelser. Forebyggelsen kan omfatte undervisning, events eller fortsaettelse af aktiviteter fra det
nuveerende projekt, 'Ung uden rgg’

5. Uddannelse af kommunalt frontpersonale i en enkel radgivnings-/henvisningsmetode.

6. Tilbud om nikotinsubstitution i min. 3 uger til borgere i udvalgte malgrupper, som gnsker at stoppe med at ryge
og deltager i et kommunalt rygestopforlgb.

7. get informationsindsats
Der samarbejdes med Teknik & Miljgforvaltningen om, i byrum, specielt ved legepladser, at opsaette
henstillinger til ikke at ryge, hvor bgrn faerdes.

C. Forslag til ny rygepolitik, herunder hgringssvar.
Forslag til ny rygepolitik i Randers Kommune, som har veeret behandlet i hhv. direktion, Hoved-MED, Handicapradet,




/AEldreradet og Udsatteradet. Endvidere er der indkommet en kommentar fra Kirkens Korshaer. Se nedenfor vedr.
hgringssvar.
Forslag til rygepolitik:

1. 1 Randers Kommune ma rygning ikke forega i arbejdstiden. Reglerne gaelder ogsa for ecigaretter.

2. Randers Kommunes institutioner, bygninger, karetgjer, materiel og tilknyttede dendgrsarealer (matrikler) er
ragfrie.

3. Der ma ikke ryges, mens man baerer Randers Kommunes uniformer.
4. Der kan ikke aftales pauser med naermeste leder, med det ene formal at ryge.

5. Elever pa Randers Kommunes skoler/institutioner ma ikke ryge i den tid, de er pa skolen eller i institutionen,
heller ikke uden for matriklen.

6. Der ma ikke seelges tobak pa Randers Kommunes fritids- og idreetsanleeg (reglen traeder i kraft ved nye
forpagtningsaftaler eller forleengelse af eksisterende).

7. | dagplejehjem skal de primeere lege- og opholdsrum skal veere rggfri hele dggnet. Hele hjemmet skal veere
regfrit i arbejdstiden.

8. Kommunale legepladser, anleeg og parker er ragfrie

Hijeelp til rygestop

| Randers Sundhedscenter tilbydes gratis radgivning til ansatte og borgere, der gnsker at holde op med at ryge.
"Godt i Gang” som er Randers Kommunes trivsels- sygefraveersprojekt, vil desuden bistd med vejledning ift. at gere
overgangen til ragfri arbejdstid sa let som mulig.

Sanktioner
Overtraedes reglerne om rygning af medarbejderne, vil forholdet blive handteret i henhold til seedvanlige
ansaettelsesregler. Ledere kan rette henvendelse til Personale og HR med henblik pa radgivning.

Rygepolitikken geelder for:

- medarbejdere v/Randers kommune

- medarbejdere ved selvejende institutioner, som far tilskud af Randers Kommune

- elever pa Randers Kommunes skoler/institutioner

- borgere, der opholder sig pa kommunale institutioner /tilhgrende matrikler samt kommunale anlaeg/ legepladser

Rygepolitikken er geeldende fra:

Det foreslas, at rygepolitikken er geeldende fra 1. januar 2016.

Vedhaeftet sagen er et bilag, som beskriver reglerne omkring medarbejdere pa flextid og selvbetalte pauser. Dette
er vedheeftet, idet er erfaringen fra andre kommuner samt vores HR-afdeling, at det er

spargsmal, der vil blive stillet i forbindelse med implementering af en ny rygepolitik.

Hegringssvar fra Hoved-Med, handicapréd, eeldrerad og udsatterad samt kommentar fra Kirkens Korsheer:

o Hoved-MED: Tilslutter sig og bemaerker, at der skal stort fokus pa de udfordringer, der vil veere i forbindelse
med implementering, at der skal veere de forngdne tilbud til medarbejdere, der gnsker at stoppe med at ryge
og at der er szerlige udfordringer til nogle grupper af borgere.

o /Eldreradet: Taget til efterretning / er positive overfor ny rygepolitik.

o Handicapradet: Er positive overfor forslag til ny rygepolitik, men beder om fokus pa de udfordringer, der vil
veere i forbindelse med implementering. De beder om tydeliggerelse af reglerne pa en raekke punkter - jvf.
vedlagte hgringssvar.

o Udsatteradet: Er overordnet betragtet positive overfor forslag til ny rygepolitik, men peger pa, at det er skudt
over malet at forbyde borgere at ryge i kommunale parker og anlaeg og at det igvrigt vil veere sveert at
sanktionere m.v. . Pkt. 8 i rygepolitikken bgr derfor slettes.

o Kirkens Korsheer i Randers har uopfordret indsendt en kommentar vedr. forslag til ny rygepolitik: Kirkens




Korsheer gnsker ikke og har ikke til hensigt at felge ny rygepolitik ifht rygning udenfor bygninger og hvor det
ikke er til gene for andre. De peger endvidere pa, at det er problematisk at handhaeve rygepolitikken indenfor
ifht brugere - og at de er usikre pa, hvilke sanktioner, som kan tages i anvendelse.

Opsamlende konklusion pa hgringssvarene er overordnet, at de harte parter er positive overfor en ny rygepolitik.
Dog peges der pa et behov for at praecisere reglerne pa en reekke punkter i forbindelse med implementering og at
der ggres fornyede overvejelser omkring nogle fa brugergruppers muligheder for at ryge.

OKONOMI

De neevnte elementer i den forsteerkede indsats finansieres med 500.000 kr. fra restmidler afsat til det naere
sundhedsveesen, der blev aftalt mellem Regeringen og KL i forbindelse med aftalerne om den kommunale
gkonomi til budget 2013, 2014 og 2015.

INDSTILLING:

Forvaltningen indstiller til byradet via sundheds- og omsorgsudvalget og gskonomiudvalget
at forslag til intensiveret indsats for nedbringelse af rygere godkendes

at forslag til rygepolitik godkendes og treeder i kraft pr. 1. januar 2016.

at forvaltningen i forbindelse med en ny rygepolitik udarbejder en klar implementeringsplan, der sikrer draftelse af
eventuelle sanktionsmuligheder

BESLUTNING

Udsat.




Punkt 75: Projekt dele bern - hele bern i Randers Kommune

29.00.00-G01-30-15



Projekt dele barn - hele bgrn i Randers Kommune

RESUME

Sundhedsplejen i Randers Kommune deltager sammen med Egedal og Kolding Kommune i et tvaerfagligt
firearigt projekt i samarbejde med Center for familieudvikling. Pa 10 folkeskoler i Randers Kommune er der
oprettet samtalegrupper for bgrn i alderen 8-16 ar, der har skilte foreeldre. Projektperioden er 4-arig og
afsluttes med en konference i 2017.

Sagsfremstilling

Baggrund for tilbuddet.
Hvert tredje barn i Danmark oplever inden sin 18 ars fedselsdag, at foraeldrene gar fra hinanden. Skilsmisser,

forandring og opbrud er blevet en sa normal del af samfundslivet, at man risikerer at glemme, at det kan veere
vanskeligt for b@rn og unge at navigere i den nye hverdag. Selvom mange bgrn og unge kommer godt videre efter en
skilsmisse, viser forskning imidlertid, at skilsmisser er en betydelig udfordring i et barns liv. For nogle barn og unge
kan skilsmissen have en negativ indvirkning pa sundheden, bade fysisk og psykisk med eftervirkninger ind i
voksenlivet.

Undersagelser fra forskellige internationale gruppesammenhaenge har vist, at grupper som interventionsform kan
hjeelpe barn og unge, der oplever forskellige former for livskriser til @get trivsel og mestring.

Formal med initiativet:

o At styrke bgrnenes/de unges mestringsevne i forhold til de nye livsomstaendigheder

o At styrke bgrnenes/de unges fglelse af identifikation, tryghed og feellesskab i mgdet med jeevnaldrende i en
lignende situation

Malgruppe:
Skolebgrn mellem 8-16 ar pa 10 udvalgte skoler i Randers Kommune. De involverede skoler er: Blicherskolen,

Farup Skole, Gragnhgjskolen, Langa Skole, Nyvangsskolen, Narrevangskolen, Tirsdalens skole, Vestervangskolen,
Vorup skole og Dstervangskolen.

Efter skolelukninger flytter tilbuddet pa Nyvangsskolen pa en anden af kommunens skoler. Hvilken vides endnu ikke.
Status:

Inden opstart deltog 35 personer, heraf 6 sundhedsplejersker i et kursusforlgb arrangeret af Center for
familieudvikling. Herefter lavede de enkelte skoler en handleplan for forlgbet.

[ april 2015 var der 16 bgrnegrupper i gang med i alt 113 tilmeldte barn. Alle bgrnene deltager i et forlgb pa 8
mgdegange. Pa hver skole kan der i alt deltage 35 bgrn i Igbet af projektperioden.

Blandt de deltagende kommuner i projektet er Randers Kommune den kommune, som indtil videre har haft flest
grupper/ bgrn i gang. Malet er at 375 bgrn over den 4-arige projektperiode.

Der afholdes 3 temaaftner for foreeldre og andre interesserede i 2015 og igen i 2016. Den forste aften blev afholdt i
april. Her deltog 30 interesserede foraeldre

Der er afholdt supervision for deltagerne og dette vil der fremadrettet fortsat vaere tilbud om.

Perspektivering:

Projektet har et gnske om, at der efter projektperiodens ophgr implementeres barnegrupper pa alle skoler i alle
kommuner i de kommende ar.

Der kan hentes yderligere inspiration pa projektets hiemmeside www.bgrnegruppen.dk , som lgbende bliver
opdateret med materiale og information.

Opkvalificering af fagpersoner:

De involverede laerere/paedagoger og sundhedsplejersker fra de 10 udvalgte skoler har sidste ar i august veeret pa
et 4 dages kursus i Randers Sundhedscenter.

| Igbet af projektperioden tilbydes der Igbende supervision.

OKONOMI



http://www.b%c3%b8rnegruppen.dk/

Projektet er gkonomisk stattet af Egmont Fonden med i alt 5,75 mio. til de 3 kommuner. De timer, som
sundhedsplejen deltager betales af Sundhedsplejen og er taget ud af det primaere driftsbudget.
Udgiften til uddannelse er betalt af projektet, men timerne hertil er ligeledes betalt af Sundhedsplejen.

INDSTILLING:

Forvaltningen indstiller til sundhed- og omsorgsudvalget
at orienteringen tages til efterretning.

BESLUTNING

Taget til efterretning.



Punkt 76: Status vedr. kronikerindsats august 2015

29.00.00-GO1-31-15



Status vedr. kronikerindsats august 2015

RESUME

| sagen gives en status for udviklingen i antallet af kronikere samt de eksisterende tilbud i Randers
Kommune, herunder venteliste og et skan pa de skonomiske udfordringer.

Sagsfremstilling

Baggrund om kronisk syge.
De fleste mennesker ma i dag regne med at komme til at leve en del af deres liv med kronisk sygdom. Op mod 1,8

millioner danskere lider af en eller flere kroniske sygdomme, og antallet er staerkt stigende. Alene de naeste fem ar
forventes det at stige med 400.000 personer. Kroniske sygdomme tegner sig for 80 % af alle sengedage pa
sygehusene, og det sk@nnes, at 70 — 80 % af ressourcerne i sundhedsvaesenet bruges pa kroniske sygdomme.
Ifelge en undersggelse fra 2013 er der i Randers Kommune 27.700 borgere, der lever med én eller flere af de 4
kroniske sygdomme, KOL (kronisk obstruktiv lungesygdom), hjerte-/karsygdom, kraeft og diabetes 2. Randers
Kommune er én af de kommuner i Region Midt, der har den hgjeste forekomst af kroniske sygdomme.
Eksisterende tilbud til kronisk syge i Randers Kommune

Rehabiliteringsenheden i Randers Sundhedscenter tilbyder patientuddannelsesforlab til borgere med KOL, Hjerte,
Kreeft, Diabetes og leenderyg.

| 2014 er der gennemfgrt fglgende forlgb:

KOL (5 hold arligt) 81 deltagere

Hjerte-/karsygdomme (8 hold arligt) 100 deltagere

Kraeft (4 hold arligt) 62 deltagere

Diabetes type 2 (4 hold arligt) 70 deltagere

Laenderyg (4 hold i 2014 - Forventer 10 hold i 2015) 38 deltagere

Borgerne leerer i forlgbet, at handtere deres sygdom samt far redskaber til selv at handtere forveerringer. | forhold til
f.eks. KOL kan det dreje sig om, at andengd har magten over borgeren. Pa forlgbene leerer borgeren i stedet at fa
magt over andengden. Kroniske patienter lever ofte med angst for tilbagefald. Pa forlgbene lzerer borgerne, hvordan
traening og viden om sygdom kan mindske risici for tilbagefald.

Ventetid

Der er hele tiden et moderat pres pa rehabiliteringsenhedens kronikertilbud, hvilket giver ventetid.

En af grundene til ventetiden er, at praksislaegerne i Randers Kommune arbejder med det sakaldte
"Kronikerkompas”, hvor laegerne systematisk falger op pa sygdomsudviklingen og opstaen af nye sygdomme hos
alle deres kroniske patienter en gang arligt. De har derfor behov for i stigende grad at kunne henvise til kommunens
tilbud.

En anden grund er at sundhedsaftalen begynder at virke. F.eks. pa kreeft omradet oplever vi et gget pres hvilket
skyldes implementeringen af kreeftplan Ill. Nu modtager vi flere borgere direkte fra hospitalerne med et
behovsvurderingsskema som ggr at borgerne hurtigere far et tilbud i Kommunerne.

Den aktuelle ventetid opgjort den 1. juli 2015:

KOL : primo oktober

o Hjerte: medio august

Diabetes: medio august

Kraeft: primo oktober

Leenderyg primo september

Ovenstaende skal forstas saledes, at borgere, der gnsker at komme pa eks. KOL-rehabilitering kan starte op pa et
hold farst i oktober etc.

Aret der gik for kronikkertilbbuddene i Randers Kommune

Pa KOL omradet har vi det sidste ar arbejdet sammen med en Ph.D forsker fra VIA Universitet. Malet var at
implementere evidensbaseret viden i forhold til borgerne. Helt konkret fik borgerne udleveret en traeningsflajte som



styrker deres vejrtraekningsmuskulatur og derved far borgeren nemmere ved at klare sig i dagligdagen.
Forskningsprojektet er forlgbet planmaessigt. Vores oplevelse er, at borgerne anvender flgjten. | projektet er der nu
inkluderet tilstreekkelig mange borgere, men resultaterne af projektet kender vi fgrst om 12 maneder. Vi afventer nu
resultatet af projektet, og derefter tager vi stilling til om vi skal implementere flgjten permanent i vores tilbud til de
KOL ramte.

Pa kraeftrehabiliteringsomradet aendres de 4 arlige hold til Isbende optag. Det betyder, at borgeren umiddelbart efter
de er blevet henvist fra laegen starter deres treening. Dette er mere ressourcekraevende, men er fundet ngdvendigt
pga. det @gede pres af borgere og vi derved undgéar ventetid.

Laenderyg rehabiliteringen startede i september 2014 og er blevet en god succes. Vi forventer at skulle afvikle 10
hold i 2015 hvilket er 2 hold mere end forventet. De praktiserende laegerne har taget godt imod dette tilbud og
henviser mange borgere. Borgere har ligeledes taget godt imod tilbuddet og vores opggrelser viser at borgerne
forbedrer sig markant.

Diabetes holdet giver vi det naeste ar et ekstra fokus. Vi oplever en lille stigning, men vi har at ggre med en borger
gruppe, som ikke faler sig syge, og derved ikke har den store motivation til at g@re en positiv forandring for bedre
handtere der sygdom.

Den forventede fremtid for hjerterehabilitering er, at vores fase 3 tilbud bliver til et fase 2 tilbud. Det betyder, at vi
som kommune overtager hospitalets nuveerende fase 2 tilbud. Det seetter @gede krav til vores kompetencer, hvilket
bl.a. indebeerer ansaettelse at en hjertesygeplejerske. Ved at hjemtage tilbuddet forventes en besparelse pa de
specialiserede genoptraeningsplaner. Vi starter i efteraret et samarbejde med Alborg Universitet, Department of
Health Science and Technology - Laboratory for Telehealth & Telerehabilitation. Formalet er at afpragve nye
Sundhedsteknologiske Igsninger til borgere.

Monitorering af rehabiliteringstilbuddene i Randers Kommune

@nsker til hvad der skal monitoreres er mange afhaengig af hvilket perspektiv man kigger ud fra (borgere,
patientforeninger, medarbejdere, ledere, politikere m.fl.). Vi er i gang med en proces hvor vi ngje forholder os til hvad
der er behov for, hvad giver mening og hvad bruger vi malingerne til. Det er vigtigt, at vores monitorering skaber
veerdi for vores organisation. Prioriteringen af de indikatorer vi laver monitorering pa er ngdvendig, da monitorering
er ressourcekraevende arbejde.

Tilfredsheden med kronikerindsatsen

Borgerne er generelt meget tilfredse med kronikertilbuddene. P& Rehabiliteringsenhedens online
tilfredshedsundersggelse Link: http://sundtilfreds.randers.dk/oversigt.php "Samlet set, hvor tilfreds er du med dit
forlgb?” svarer borgerne mellem 75 — 100 % god eller meget god.

Revidering af forlgbsprogrammer KOL, hjerte og diabetes

De tre forlabsprogrammer for hhv. type 2 diabetes, KOL og hjertekarsygdom i den midtjyske region er ved at blive
revideret. Forslagene til reviderede forlabsprogrammer vil inden godkendelse blive sendt til faglig/administrativ
hgring i blandt andet kommunerne og derefter til godkendelse i Sundhedsstyregruppe,
Sundhedskoordinationsudvalget, regionradet og byrad. Tidsplanen for dette forventes at blive fra 2016.

De eksisterende kronikertilbud i Randers Kommune, opfylder stort set allerede i dag de anbefalinger der angives i
de nyreviderede forlgbsprogrammer. Dog er der i KOL programmet beskrevet at kommunen skal have en
forlgbskoordinator, det har vi ikke i dag.

Det neere sundhedsvaesen

| KL's sundhedsudspil "det naere sundhedsvaesen” fra 2012, beskrives behovet for en varig prioritering i forhold til
den patientrettede indsats og for en klar politisk tilkendegivelse af, at kronikerindsatsen primeert skal veere forankret
i det neere sundhedsvaesen. Bade af hensyn til borgerne, fagligheden og gkonomien i kommunerne. Indsatser, hvor
borgerne leerer at mestre deres egen sygdom i kraft af patientuddannelser, kan medvirke til, at borgeren far mindre
behov for at komme péa sygehuset.

En opggrelse over kommunens merudgifter til borgere med kroniske sygdomme, viser at borgere med én kronisk
sygdom giver en kommunal merudgift pa 26.000 kr. pr. person om aret i gennemsnit. Borgere med flere kroniske
sygdomme giver en kommunal merudgift pa 50.000 kr. per person om aret. En rehabiliterende indsats overfor
borgere med kronisk sygdom kan have stor effekt i forhold til genindlaeggelser, sygehuskontakter og gvrige
velfeerdsydelser, saledes at disse udgifter reduceres.

Udgifter for Randers Kommune

Forebyggelse i forhold til kroniske patienter kan vaere en gkonomisk fordel for kommunen. Et eksempel:

Et rehabiliteringsforlgb for en borger med KOL, hvor borgeren lzerer at forebygge opblussen af sygdommen, koster
Randers Kommune ca. 6.000 kr. To arlige hospitalsindlaeggelser af en 60-arig borger med akut opblussen af KOL
koster Randers Kommune ca. 17.000 kr. Ved at forebygge opblussen kan der desuden blive feerre udgifter til



http://sundtilfreds.randers.dk/oversigt.php

hjemmehjzelp mv.

Jkonomiske beregninger har vist, at de samlede gennemsnitlige offentlige udgifter for en KOL-patient Igber op i
godt 80.000 kr. om aret, for en hjertepatient ca. 53.000 kr. om aret og for en diabetespatient ca. 55.000 kr. om aret.
Kommunen finansierer ca. 50 %.

Dansk Sundhedsinstitut (DSI) har i 2012 lavet en rapport om omkostningerne ved fglgeskader til diabetes.
Opggrelserne viser, at diabetiske fglgesygdomme (@jenskader, nyreskader og fodsar) koster Randers Kommune op
mod 75 mio. kr. Undersagelsen opgar antallet af diabetikere i Randers Kommune til ca. 4500.

Kronisk sygdom inddeles alt efter sveerhedsgrad i lette, moderate, svaere og meget sveere tilfeelde. De lette og
moderate tilfeelde medferer ikke kommunale udgifter af saerlig stort omfang, hvorimod de sveere og meget sveere
tilfeelde kan medfgre store udgifter, som naevnt ovenfor. Der, hvor den kommunale rehabiliteringsindsats kan gere en
forskel, er netop ved at forebygge, at lette og moderate tilfeelde af kroniske sygdomme udvikler sig til svaere eller
meget sveere tilfeelde. Forebyggelsen betyder, at Randers Kommune vil kunne undga udgifter til behandling og
rehabilitering i regionalt regi (hospital og praksisleeger) samt til kommunale velfeerdsydelser.

Fremtidigt behov

Hvis Randers Kommune fortsat skal imgdekomme den nuvaerende og forventede kommende efterspargsel pa
rehabiliteringstilbud til borgere med KOL, hjerte-/karsygdom og diabetes, kreeft, hjerneskade og leenderyg er
vurderingen, at der yderligere skal bruges 1 — 2 mio. kr. arligt.

Det vurderes, at der ved anseettelse af forlgbskoordinator (KOL sygeplejerske) vil kunne vaere bade et gkonomisk
potentiale og et rehabiliteringspotentiale i forhold til de sveere til meget svaere KOL borgere som bor i eget hjem. Et
seerligt fokus pa forebyggelse af genindlaeggelser og social isolation. Derudover en styrket undervisning af
plejepersonale i de konkrete borgeres hjem samt inddragelse af telemedicinske lgsninger til denne malgruppe.

OKONOMI

Ingen

INDSTILLING:

Forvaltningen indstiller til sundheds- og omsorgsudvalget'

at orienteringen tages til efterretning

BESLUTNING

Taget til efterretning.




Punkt 77: Fysisk aktivitet i folkeskolerne i Randers Kommune, august 2015
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Bilag

Kommissorium vedr. fysisk aktivitet i folkeskolen - endeligt

Bevagelse i skolen.docx



Fysisk aktivitet i folkeskolerne i Randers Kommune, august 2015

RESUME

Sundheds og omsorgsudvalget har, pa baggrund af den vedtagne sundhedspolitik samt folkeskolereform, i
foraret 2015 bedt om en undersggelse af, hvad de respektive folkeskoler i Randers Kommune konkret
tilbyder af fysisk aktivitet for eleverne. | sagen beskrives skolernes forskellige akviteter og der fremlaegges
kommissorium for en arbejdsgruppe, der bl.a. skal udarbejde minimumskrav for bevaegelse i alle
folkeskoler i Randers Kommune

Sagsfremstilling

Randers kommune har siden kommunalreformen i 2007 politisk besluttet, at alle folkeskoler i Randers Kommune
skal vaere med til at sikre 1 times fysisk aktivitet for alle bern i Igbet af skoledagen. Parralelt hermed indebaerer
Folkeskolereformen, at alle elever skal deltage i motion og bevaegelse i gennemsnitligt 45 minutter om dage.
Sundhed og omsorgsudvalget har i foraret 2015 bedt om en konkret undersagelse af, hvad de respektive folkeskoler
i Randers Kommune tilbyder af fysisk aktivitet for eleverne.

Bern og skoleforvaltningen har pa ovenstaende baggrund bedt alle skoler om at lave en status vedrgrende fysisk
aktivitet. Rapporten, som er et sammendrag af skolernes input er vedhzeftet sagen (se bilag 1).

Konklusionen pa den udarbejdede status er generelt

1. atalle folkeskoler har fokus pa fysisk aktivitet, men

2. at der er meget store variationer i deres beskrivelser af, hvordan de har grebet opgaven an. Det geelder i
forhold til tidsforbrug, valg af aktiviteter, fokus pa alderstrin, inddragelse af SFO og foreningsliv m.v.

Pa baggrund af statusredegearelsen har Sundhed i samarbejde med Barn og skole besluttet at nedsaette en
tveergaende arbejdsgruppe, der bl.a.skal arbejde med at beskrive minimumskrav til fysisk aktivitet og bevaegelse i
alle folkeskoler i Randers Kommune. Der stiles imod at arbejdsgruppen har faerdiggjort sit arbejde, sa der kan
afrapporteres til hhv. sundhed og omsorgsudvalget samt barn og skoleudvalget i november med henblik pa at
implementering kan starte fra arsskiftet 2015/2016. Kommissoriet for arbejdsgruppen er vedhaeftet som bilag til
sagen (se bilag 2).

GKONOMI

Ingen

INDSTILLING:

Forvaltningen indstiller til sundheds- og omsorgsudvalget og barn- og skoleudvalget,
at orienteringen tages til efterretning

BESLUTNING

Taget til efterretning.




Punkt 78: Evaluering af nyt tiltag i relation til de forebyggende
hjemmebesog
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Evaluering af nyt tiltag i relation til de forebyggende hjemmebesag

RESUME

/AEldreomradet holdt 75 ars fedselsdagsfest den 2. juni for de borgere, som i 2015 er i malgruppen til at fa
tilbud om et forebyggende hjemmebes@g. Evalueringen viser, at nogle ting med fordel kan justeres i
relation til den planlagte fedselsdagsfest i efteraret.

Sagsfremstilling

Sundheds- og eldreudvalget vedtog 15. januar 2015 en andret praksis for de forebyggende hjemmebesag. Det
blev bl.a. besluttet, at der forsagsvis skulle holdes "fadselsdagsfest” for alle borgere, nar de fylder 75 ar.
Fadselsdagsfesten skulle bidrage til at @ge de 75-ariges egen bevidsthed og handlemuligheder i forhold til, hvordan
de fortsat kan leve et aktivt og indholdsrigt liv. Samtidig var hensigten, at fadselsdagsfesten skulle erstatte det fgrste
forebyggende hjemmebesgag.

Den farste fgdselsdagsfest blev afholdt 2. juni 2015. 330 borgere var inviteret, og ud af dem valgte 72 borgere at
deltage i arrangementet.

| invitationen blev der samtidig gjort opmaerksom pa, at der var mulighed for at fa et individuelt hjemmebesag, men
ingen af de 75-arige har valgt at tage imod dette tilbud.

Evaluering af fadselsdagsfesten

Festen blev holdt pa Veerket, og eftermiddagen havde felgende indhold:

13.00. Velkomst v/ formand for Sundheds- og eldreudvalget Leif Gade

13.10. Opleeg om "Det gode liv, hele livet” v/ sognepraest Flemming Kloster Poulsen

14.00. Besgg pa standene

14.30. Kaffe/te, kage og snak ved bordene

15.15. Besgg pa standene

Til arrangementet var der mulighed for at bes@ge forskellige stande med bade kommunale tilbud samt tilbud fra
frivillige organisationer. Pa standene kunne de 75-arige fa viden om fx ernaering, sundhedsklinikker, fysisk aktivitet,
inkontinens, hjeelpemidler, faldforebyggelse, motionstilbud og klubber for eeldre.

Tilbagemeldingerne fra deltagerne har veeret positive. Flere gav udtryk for, at det var et godt arrangement, og som
én sagde: Nu ved man, hvor man skal henvende sig. En anden gav dog udtryk for, at hun mest kom for at hgre
sognepreesten.

Flere 75-arige synes det var fint, at man kunne fa nogle pjecer, som man efterfaglgende selv kunne orientere sig i. En
del gav udtryk for, at det kunne veere rart at have et familiemedlem eller en ven med, og flere af deltagerne fortalte
desuden, at de er bekymrede for de 75-arige, som ikke har ressourcer til/magter at deltage.

Tilbagemeldingerne fra medarbejderne og de frivillige organisationer var, at der var meget forebyggelse i
arrangementet, da de 75-arige fik ny viden, ideer til gvelser mv. Mange tog pjecer, som de straks gik i gang med at
laese, og nogle fik konkret rad og vejledning fx vedr. hjeelpemidler til skaerm. En generel oplevelse var, at deltagerne
generelt virkede meget ressourcesteerke. Dette giver anledning til nogle overvejelser i forhold til, hvorvidt dem vi
gerne vil i kontakt med, maske ikke magter at komme til et sddant arrangement.

Lokalerne pa veerket var meget velegnede, og det er fint at der var mulighed for at flytte til et mindre lokale, da der
var tilmeldt feerre end forventet.

Forslag til justering af fedselsdags-arrangement til efteraret 2015

Med afseet i evalueringen har planlaegningsgruppen dreftet, hvordan en fadselsdagsfest for nye 75-arige i efteraret
skal planleegges.

Planlaegningsgruppen har fglgende anbefalinger til 2endringer:

o Det skal fremga af invitationen, at man bade skal melde tilbage hvis man deltager eller ved afbud. De borgere
der ikke svarer, kunne man overveje at kontakte telefonisk, da det maske netop er de borgere, som ikke har
overskud til at deltage, men som maske har brug for stgtte eller maske for et egentligt forebyggende
hjemmebesgg.

o Der skal vaere mulighed for, at den 75-arige kan tage sin aegtefeelle/ en ven med, da det kan veere sveert at
komme af sted selv



o Borgere over 75 ar inviteres til samme arrangement via en annonce i avisen, da de forebyggende
medarbejdere har hert, at flere af de + 75-arige” beklager” sig over, at de ikke har faet dette tilbud. Denne
malgruppe inviteres fgrst, nar tilmeldingsfristen for de 75-arige udlgbet, da de skal prioriteres farst.

o Lokaler til arrangementet skal overvejes. Det er fantastisk at vaere pa Veerket, men det er samtidig relativt dyrt.
Maske kan man overveje at flytte arrangementet til fx Fritidscenteret eller Randershallen, da dette maske kan
reducere prisen.

o Arrangementet til efteraret skal have et lignende indhold. Det vil maske veere en ide med to oplaeg, hvor det
ene maske kunne varetages af en af Omsorgsafdelingens medarbejdere og handle om at holde sig i gang selv
om man bliver eeldre. Der var generelt stor begejstring for sognepraestens oplaeg, og det vil veere fint at invitere
ham igen.

GKONOMI

Afholdes indenfor omsorgsomradets budget.

INDSTILLING:

Forvaltningen indstiller til sundheds- og omsorgsudvalget,

at forslaget til 2endringer godkendes

BESLUTNING
Tiltradt.




Punkt 79: Godkendelse af moedekalender for andet halvar af 2015 og 2016

00.22.04-A00-2-15
Bilag

Maodekalender 2. halvér 2015-Efter ny konstituering

Magadekalender 2016



Godkendelse af magdekalender for andet halvar af 2015 og 2016

Sagsfremstilling
Forvaltningen fremsender forslag til mgdekalender for andet halvar af 2015 og mg@dekalender for 2016.

INDSTILLING:

Forvaltningen indstiller til sundhed- og omsorgsudvalget
at medekalender for andet halvar af 2015 og m@dekalender for 2016 godkendes

BESLUTNING

Tiltradt.



Punkt 80: Opfoelgning pa visionspolitikker

00.00.00-P22-1-15



Opfelgning pa visionspolitikker

Sagsfremstilling

Som en del af den arlige gennemgang og opfalgning pa Byradets visionspolitikker i Randers Kommune, har
sundheds- kultur- og omsorgssekretariatet forholdt sig til de enkelte visionspolitikker. De er gennemgaet med
henblik pa at afdeekke om forvaltningen har opfyldt og deekket de opgaver, som evt. er beskrevet for forvaltningen.
Forvaltningens egen politikker som henfgrer til Sundheds- og omsorgsudvalget — Sundhedspolitikken og
Aldrepolitikken - gares der status pa lgbende og de er derfor ikke med i naerveerende gennemgang.

Erhvervspolitik

Randers Sundhedscenter er med i arbejdet med at skabe vaekst via innovative partnerskaber, herunder offentlige og
privat samarbejder.

Veaeksthus Midtjylland er involveret i en fokuseret erhvervsindsats pa sundhedsomradet. Her er Randers
Sundhedscenter en aktiv medspiller blandt via gennemfgrsel af ovennaevnte offentlig/private samarbejder og andre
innovationsprojekter. Der er ligeledes en del af Sundhedscentrets fokusomrade fremover.

Der skitseres et klyngesamarbejde indenfor sundheds og velfeerdsomradet gennem samarbejde med Welfare Tech
Region. Her er Sundheds og eldreforvaltningen klar pa at bidrage med den relevante indsats, hvis det skannes
relevant.

Uddannelsespolitik i bred forstand

Daginstitutionsomradet naevnes i politikken i forbindelse med seerlige indsatser overfor udsatte familier og barn.
Sundhedsplejen er allerede i gang med denne indsats i samarbejde med familieafdelingen.

Klima, natur og miljgpolitik

Der er ikke konkrete opgaver eller opmaerksomhedspunkter, som vedrgrer Sundheds- og sldreforvaltningen i denne
politik.

Boseaetningspolitik

Der er ikke konkrete opgaver eller opmaerksomhedspunkter, som vedrgrer Sundheds- og sldreforvaltningen i denne
politik.

Politik for land- og byudvikling

Der er ikke konkrete opgaver eller opmaerksomhedspunkter, som vedrgrer Sundheds- og aldreforvaltningen i denne
politik.

Frivillighedspolitik

Sundheds og eldreomradet naevnes ikke specifikt i politikken, men forvaltningen er allerede, med det naere
samarbejde med frivillige organisationer pa bade sundheds og aeldreomradet, godt i gang med at opfylde de
principper og spilleregler der skitseres i politikken.

P& samme made er Sundheds- og aldreforvaltningen med til at hjeelpe og understgtte de frivillige foreninger og
organisationer, som opererer inden for omradet, og forvaltningen har med anseettelsen af frivilligkoordinatorer skabt
grundlaget for yderligere optimering af forholdende for frivillig indsats.

Fritid og idreetspolitik

Der er ikke konkrete opgaver eller opmaerksomhedspunkter, som vedrgrer Sundheds- og aldreforvaltningen i denne
politik.

Kulturpolitik

Der er ikke konkrete opgaver eller opmaerksomhedspunkter, som vedrgrer Sundheds- og aldreforvaltningen i denne
politik.

Bgrne og ungepolitik

Sundhedsplejen understatter allerede med sit virke, de initiativer politikken beskriver omkring en opprioritering af
den familiestattede indsats samt indsatser overfor bgrn og unge med saerlige behov.

Sundhedsteamet og sekretariatet er i gang med udarbejdelse af skabeloner til de lokale sundhedspolitikker, som
skal laves. Derudover forestar sundhedsteamet allerede en lang raekke oplysnings- og undervisningsaktiviteter som
en del af forebyggelsesindsatsen overfor udsatte barn.

Mobilitetspolitik

Der er ikke konkrete opgaver eller opmaerksomhedspunkter, som vedrgrer Sundheds- og aldreforvaltningen i denne
politik.

Politik for borgere med seerlige behov

Randers Sundhedscenter og visitationen er allerede engageret i arbejdet med at skabe inklusion pa
arbejdsmarkedet, samt i at vaere med til at understatte sundhedsaktiviteter for borgere med seerlige behov.




INDSTILLING:

Forvaltningen indstiller til sundhed- og omsorgsudvalget
at orienteringen tages til efterretning.

BESLUTNING

Taget til efterretning.
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Status innovationsprojekter august 2015

Sagsfremstilling

Sundhed og omsorg er involveret i en raekke innovationsprojekter.
Det drejer sig om folgende

¢ Bevaeg Randers — forsgg med borgerbudgettering

o Fremme af digitaliseringen i tandplejen

Elektronisk erstatning for de rede samarbejdsbager
¢ Rickshaw

Visuel og innovativ dggnoptraening

som alle er finansieret af innovationspuljen.
Endvidere er der tre innovationsprojekter, som er vedtaget ved budgetlaegningen for 2014, og som samlet forventes
at give en besparelse pa 4,9 mio. kr. fra 2015

o Dokumentation

o Velfaerdsteknologi

o Loftslifte.

| det fglgende gives en status pa ovennzevnte projekter.
Projekter som er stgttet af Innovationspuljen:

o Bevaeg Randers (140.000,-) Susanne Baekgaard

Projektet borgerbudgettering er en del af et to-arigt pilotprojekt, der gennem uddeling af penge fra innovationspuljen
i Randers Kommune har til formal at:

Danne ramme for den direkte involvering af borgerne i kommunen og herunder, danne grundlag for at borgerne far
medindflydelse og medbestemmelse

Afprgve hvilke resultater kommunens borgere kan opna gennem en demokratisk proces Oparbejde brugbar erfaring
indenfor inddragelse af borgere og herved at udbrede kendskabet til begrebet borgerbudgettering. Dette omfatter
ogsa et gnske om at skabe en anderledes kreativ proces til at finde Igsninger.

Udfordre risikovillighed hos borgere, politikere, sundhedsmedarbejdere m.fl. og herigennem skabe et tvaergaende
feellesskab og samarbejde i neermiljget igennem nye beslutnings- og I@sningsprocesser

| ar har "Borgerbudgettering 2015” kampagnen Bevaeg Randers haft fokus pa sundhed og beveegelse. Mere
bestemt har kampagnen haft gje for den nye erhvervsuddannelsesreformen der treeder i kraft pr.1/8 2015. Denne
reform indebaerer at elever pa erhvervsuddannelser fremover dagligt skal dyrke 45 minutters obligatorisk motion og
bevaegelse i skoletiden.

Dette er der kommet et taet samarbejde med erhvervsuddannelsen Tradium pa Blommevej i Randers ud af.
Kampagnen forlgb fra 1.februar til 30.april.

Innovationsspargsmalene var:

"Kan borgerbudgettering, hvor eleverne selv bestemmer hvad sundhedspengene skal bruges til, fa flere elever til at
vaere motiverede for fysisk aktivitet i skoletiden?”

"Kan elevernes ideer sikre at Erhvervsskolereformens krav om fysisk aktivitet lettere integreres i dagligdagen pa
Tradium?”

To studerende fra Dania, som var i praktik i Sundhedscentret, har i forbindelse med afsluttende eksamen, haft bade
et borgerrettet og et erhvervsrettet formal med at arbejde med Borgerbudgettering. Dette har de gjort i samarbejde
med Sundhedsteamet og Urskova Ingenuity en privat akter i Sundhedscentret. Pa baggrund af en omfattende
spergeskemaundersggelse og interviews lavet af de to studerende, er elevernes holdninger til vaner, mangler,
gnsker, motivation og behov afdeekket i forhold til den motion der snarligt vil komme pa skoleskemaet. Ud fra denne



dialog er der i samarbejde med eleverne blevet udarbejdet tre forskellige

o Fremme af digitalisering i tandplejen (513.000,-) Lars Hgvenhoff

Wayfinding RSC er implementeret.

Der er indkabt nyt IT og skaerme, som er sat op i sundhedscentret og kortdelen er ogsa pa plads.
Tandplejens borgerbooking er ogsa pa plads.

Der er kommet en ny version af journalsystemmet, som er et krav for at kunne bruge borgerbooking. Nu kan
borgerne logge ind pa hjemmesiden, hvor man kan se journaler og dokumenter samt booke og afbestille tider.

o Elektronisk erstatning for (Rede) samarbejdsbgger (250.000,-) Merethe Jacobsen

Mallebo haft fokus pa at fa alle iPads hos borgerne til at fungere. | starten har der veeret problemer med it-adgangen.
og der er etableret Wi-Fi pa centret, hvor der er opsat 4 routere forskellige steder pa centret.

Der er pa alle iPads installeret CISCO og KMD smart-care. Der er dog stadig problemer med at komme pa
netvaerket. KMD er kontaktet med en anmodning om hjeelp. Man haber forsat pa, at malet med at fa det hele op at
kare til oktober 2015 kan indfries.

¢ Rickshaw (90.000,-) Inger Kruse Andersen

Der er bevilget 90.000 kr. fra Innovationspuljen til indkeb af 2 cykler, vedligehold og kommunikation.

Der er nui alt 7 cykler i kommunen og 20 frivillige. Der er fortsat tilgang af nye frivillige, som alle Iabende bliver
introduceret og opleert i cyklerne.

Relevante medarbejdere er opleert i bookingsystemet, men det er en stor udfordring i at fa motiveret personalet til at
tage del i praktiske, med at booke og godkende ture. Der arbejdes pa, at flere bliver n@glepersoner pa de centre
der har en cykel. Desveerre er nogle frivillige gaet forgeeves nogle gange, da kommunikationen fra personalet har
svigtet.

Projektets gkonomi karer som planlagt. Yderligere er der indenfor budgetrammen tegnet medlemskab af den
socialgkonomiske virksomhed, ’Cykling uden alder’, hvorved vi fik adgang til et lettilgaengeligt bookingsystem samt
forsikringsdaekning for de frivillige, der tilknyttes projektet.

Opstarten af projektet blev daekket pa regionalt TV samt i lokale nyhedsmedier. Der gares lgbende opmaerksomt pa
projektet pa AEldreomradets og Sundhedscentrets hjemmesider og facebooksider. | forbindelse med "Frivillig
fredag” pa Radhustorvet i Randers deltog projektet med rekrutteringsmateriale og cykelture rundt i bymidten. Der er
fremstillet PR materiale, der er anvendt pa omradecentre til borgere, pargrende og personale, og pa
uddannelsesinstitutioner i forbindelse med rekruttering af frivillige. Projektet og Randers Kommune omtales pa
hjemmeside og Facebookside for ’Cykling uden alder’, der har en raekke starre kommuner som medlemmer, og
hvor frivillige og andre kan hente informationer. | forbindelse med tveergaende projektarbejde pa VIA omkring
frivillighed blev projektet inddraget som eksempel, som de studerende kunne arbejde med. Oplaeg pa
"Innovationscamp” om udformningen og implementeringen af projektet. Der har Igbende siden opstarten vaeret
artikler i lokale medier (Din Avis og Randers i Dag) og Amtsavisen, pa Randers Kommunes og Frivillige pa
eeldreomradets facebooksider samt pa4 kommunens hjemmeside.

« Visuel og innovativ dggngenoptreening (211.300,-) Randi Nielsen

Skaermene pa borgernes stuer pa Dagngenoptraeningen bliver flittigt brugt til bl.a. radio, tv-optagelser, spil, madplan,
kalender samt fysisk treening. Traeningsdelen som er ny-udvikling sammen med firmaet CIM-incare er nu i brug, sa
borgerne kan selvtraene pa stuerne efter de videoer, som er pa skeermen. Vi kan lave individuel tilrettelagte
treeningsprogrammer. Vi er stadig i Igbende dialog og samarbejde om at videreudvikle treeningsdelen. Vi har en
udfordring med at bruge KMD pa skeermene. Vi skal igennem en del log-in for at komme pa og skeermene fryser af
og til fast i KMD, sa derfor bruges den del ikke p.t. Vi afventer, at CIM-incare indkalder til mgde med IT-afdelingen i
habet om, at det kan blive nemmere at komme pa KMD.

De tre store innovationsprojekter (Spor 1):

1. Dokumentation

Dokumentationsgruppen har arbejdet intenst, men er endnu ikke feerdige med at optimere og effektivisere
arbejdsgange omkring dokumentation pa seldreomradet




Der er lavet en reekke sendringer i omsorgssystemet, som alle har til formal at sikre bedre og hurtigere
dokumentation. Der er primeert lavet aendringer, som ger at handteringen og brugen af systemet er optimeret.
Falgende punkter er der planlagt indsatser omkring:

o Arbejdsgange i grupperne

o Kommunikation — advis mv.

o WIiFi og hardware — sikre mulighed for dokumentation hos borgeren

o Bedre overblik via nyt layout i systemet

o Beslutning om at der ikke foretages visitation af plejepakker - gennemfart

o Beslutning om at der ikke udarbejdes afggrelsesbrev ved bevillinger - gennemfgart

o Der er lavet planer for kommende undervisning i systemet samt en ny vejledning, som skal vaere med til at
skabe "ny” kultur omkring dokumentationsopgaven.

o Rejsehold bestaende af superbrugere.

2. Velfeerdsteknologi

Innovationsprojektet er drevet af sdvel medarbejder inspirerede input samt af nationale fokusomrader og omhandler
tiltag indenfor bade rehabiliterings indsatser, vedvarende kompenserende hjzelpemiddel indsatser, samt metode og
planleegningsforbedrende indsatser. Her naevnes de vaesentligste tiltag.

Treening/Genoptreening

« Indkeb/etablering af labeband som giver mulighed for at kunne traene i naesten vaegtlgs tilstand, og derved
hurtigere genvinde gang og balance efter en skade eller en operation.

« Indkgb af ganghjaelpemiddel, som er en form for rollator med saede bagved, sa personer med nedsat mobilitet
far lettere mulighed for at treene.

o Implementering af nyt treeningsprogram-software som er medvirkende til at ege borgerens motivation, og som
letter og forbedrer treeningsplanlaegningen for terapeuten, med udgangspunkt i konkrete gvelser med forslag til
relaterede gvelser og progressionsmal.

o Detrtil et sidelgbende forsgg med traeningstiltag for borgere med KOL. En tablet med et treeningsprogram som
borgeren indtaster sin traening pa og er interaktiv via internettet til en server, som terapeuten kan tilga.

Kommunikationssystem

Der er etableret udviklingssamarbejder om forbedrede kommunikationssystemer pa eeldrecentrene.
Kommunikationssystemer som giver medarbejderne bedre styring- og planlaegningsredskaber, borgerne stgrre
frihed og pargrende muligheder for at kommunikere pa samme elektroniske platform. Tiltagene er sket pa
Tryghedshotellet, Tirsdalen, Svaleparken og Mgllebo.

Telemedicinsk sarbehandling

Sygeplejersker i omsorgsomradet foretager telemedicinsk sarsygepleje i borgerens eget hjem. Det sker i
forbindelse med den traditionelle sarpleje ved, at der er etableret et virtuelt sarjournalsystem, som er koblet sammen
med hospitalets nyindrettede sarklinik. Systemet virker ved, at sarsygeplejersken tager et billede af borgerens sar,
og uploader det til den feelles sarjournal, hvorefter laegen eller hospitalets sarsygeplejerske er med til at vurdere
sarhelingen, og eventuelt radgive om en forbedret sarbehandlingsmetode. For borgeren betyder ordningen, at
antallet af fysiske bes@g pa hospitalets sarklinik reduceres, samt at hjiemmesygeplejersken har let adgang til faglig
sparring om den konkrete sarbehandling.

Skylle-tgrre toiletter og loftslifte

Omsorgsomradet har haft gget fokus pa disse 2 nationale indsatsomrader. Loftslifte har veeret et innovationsprojekt
for sig og beskrives nedenstaende, og skylle-tarre toiletter har vaeret et af tiltagene indenfor anvendelsen af
kommunens andel af aeldremilliarden. Det samlede antal skylle-tarre toiletter er pa cirka 60 stk.

Virtuel hjemmepleje

Der er iveerksat et forsgg med det formal at udbrede virtuel hjemmepleje. Malgruppen er borgere som kan opna en




tilsvarende, eller forbedret kvalitetsoplevelse af ydelsen, samtidigt med at kommunen kan opna en
ressourcebesparelse. Det fungere ved at der opstilles en seerlig skaerm i borgerens hjem, hvorfra medarbejderen og
borgeren kan komme i kontakt med hinanden pa en videoforbindelse.

Kommende tiltag

+ Det kommende fremtidens plejehjem skal forberedes til, og indeholde relevante teknologier som kan give
beboerne frihed og reducere behovet for personaleressourcer.

o Der undersgges forskellige muligheder for elektroniske screeningsredskaber, hvorigennem personaler kan
styrke den sundhedsfremmende indsats overfor kommunens borgere

o Dokumentation. Der er etableret forbedret adgang il wifi pa centrene, for at styrke udekgrende
personalegrupper, saledes deres dokumentation, gennem omsorgssystemet, kan opdateres hurtigere og
mere sikkert, og der arbejdes nu henimod en wifi hel-daekning af centrene for at @ge
dokumentationsmulighederne ved beboerne og mulighed for at tilga andre teknologier

o Demensomradet. Der er etableret forskellige demenssikringstiltag, gennem aget brug af dgrmelder,
personsgger og elektroniske alarmmeldere, og tiltagene udbygges yderligere i takt med udbredelsen af wifi
daekningen pa centrene.

3. Loftslifte

Visitationsenheden star overfor at afslutte loftlift projektet: "at ga fra to hjaelpere og en gulvlift til at erstatte det med én
hjeelper og en loftlift”.

Fremadrettet vil det blive en del af det daglige arbejde, at man ved hver ny liftoruger skal vurdere, om forflytningen
ikke vil kunne foretages med hjeelp af en loftlift, én hjeelper, borgeren selv og eventuelt andre forflytningshjeelpemidler.
Efter at have arbejdet med projektet skgnnes det, at det vil kunne lade sig gare i langt de fleste sager.

15 sager er nu gennemarbejdet og afsluttet. En medarbejder har veeret ansvarlig for at indkalde til mader hos
borgeren og indsamle data. Hun har gjort det i samarbejde med visitator, forflytningsterapeut/forflytningsvejleder,
kontaktperson og deres ledere.

Resultatet har veeret at antallet af 2. hjaelper-timer” er reduceret vaesentligt ved en raekke borgere. Samtidig med at
antallet af timer reduceres er det ogsa arbejdsmiljgmaessigt fordelagtigt.

INDSTILLING:

Forvaltningen indstiller til sundheds- og omsorgsudvalget

at orienteringen tages til efterretning.

BESLUTNING

Taget til efterretning.




Punkt 82: Evaluering af sundhed- og omsorgsudvalgets studietur til Berlin
den 6.-9. maj 2015
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Evaluering af sundhed- og omsorgsudvalgets studietur til Berlin den 6.-9. maj
2015

Sagsfremstilling

Sundhed- og omsorgsudvalget gennemfgrte studietur til Berlin den 6.-9. maj 2015.

Det overordnede formal med sundhed- og omsorgsuvalgets studietur til Berlin var at opna viden og inspiration i
forhold til moderne plejehjemsbyggeri, rehabilitering, frivilligt socialt arbejde og sundhedsklinikker.

| vedheeftede rapport kan ses referater fra de enkelte besgg i forbindelse med studieturen.

INDSTILLING:
Forvaltningen indstiller til sundhed- og omsorgsudvalget
at evalueringen tages til efterretning.

BESLUTNING
Taget til efterretning.




Punkt 83: Udpegning af medlemmer til den politiske folgegruppe for
Helhedsplanen i Nordbyen
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Udpegning af medlemmer til den politiske felgegruppe for Helhedsplanen i
Nordbyen

RESUME

Byradet godkendte i marts 2013 Helhedsplan for Nordbyen 2013-2017 og i den forbindelse ogsa
organiseringen heraf. Den boligsociale indsats varetages af Bysekretariatet, mens styregruppen og den
politiske falgegruppe udgar det strategiske niveau af den boligsociale indsats. Formandsskabet for den
politiske falgegruppe varetages af det udpegede medlem af beskeeftigelsesudvalget.

Som fglge af udvalgenes omkonstituering skal der udpeges nye medlemmer til falgegruppen.

Sagsfremstilling

Det strategiske ansvar for Helhedsplanen er placeret dels i en styregrupe og dels i en politisk falgegruppe. Den
daglige sekretariatsbetjening af styregruppen varetages af Bysekretariatet. Styregruppen bestar af repreesentanter
fra forvaltningen, boligorganisationerne og Bysekretatariatet. Sekretariatet i Social og Arbejdsmarked betjener den
politiske falgegruppe, men politisk er arbejdet med Helhedsplanen forankret i Beskeeftigelsesudvalget.

Den politiske falgegruppe har i 2014 bestaet af en repraesentant fra henholdsvis beskaeftigelsesudvalget (Ole
Skiffard), socialudvalget (Jens Laursen), b@rn- og skoleudvalget (Charlotte Broman Mglbzek) og kultur- og
fritidsudvalget (Steen Bundgaard). Sundhed og Zldreudvalget gnskede ikke at udpege en repreesentant i 2014.
Sundhed og Omsorgsudvalget tilbydes fortsat en plads i felgegruppen. Repreesentanten fra beskaeftigelsesudvalget
fungerer som formand for den politiske falgegruppe. Fglgegruppen har til opgave at kommentere
dagsordenspunkterne til styregruppens mader og komme med forslag og idéer til styregruppen med henblik pa at
bygge bro mellem byradet og Nordbyen.

Som felge af udvalgenes omkonstituering skal der udpeges nye medlemmer til den politiske falgegruppe i falgende
udvalg: Beskeeftigelsesudvalget, Socialudvalget, Barne- og Skoleudvalget og Sundhed- og Omsorgsudvalget.
Formandsskabet varetages af en repraesentant fra Beskeeftigelsesudvalget.

GKONOMI

Ingen.

INDSTILLING:
Forvaltningen indstiller til Beskeeftigelsesudvalget, Socialudvalget, Kultur- og Fritidsudvalget, Barn- og
Skoleudvalget og Sundheds- og Omsorgsudvalget

at der udpeges en repraesentant til den politiske felgegruppe fra Beskaeftigelsesudvalget, Socialudvalget, Kultur-
og Fritidsudvalget, Barn- og Skoleudvalget og Sundheds- og Omsorgsudvalget.

Socialudvalget, 12. august 2015, pkt. 117:

BESLUTNING

Steen Bundgaard og Ole Skiffard repraesenterer sundheds- og omsorgudvalget.




Punkt 84: Udpegning af medlemmer til politisk styregruppe vedr. projekt
Helhedsorienteret Indsats for Udsatte Familier
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Udpegning af medlemmer til politisk styregruppe vedr. projekt
Helhedsorienteret Indsats for Udsatte Familier

RESUME

Jobcentret blev i 2014 bevilliget 10 mio.kr til et trearigt forsagsprojekt med en tveergaende, helhedsorienteret
indsats for 25-35 socialt udsatte familier. Fors@gsprojektet samler myndighedsdelen for henholdsvist
familieafdelingen, socialafdelingen, sundhed og jobcentret i et tvaergaende team placeret pa jobcentret. |
forbindelse med omkonstitueringen skal der udpeges medlemmer til projektets politiske falgegruppe i de fire
involverede udvalg: Beskeeftigelsesudvalget, socialudvalget, sundheds- og omsorgsudvalget samt barn- og
skoleudvalget

Sagsfremstilling

Som felge af udvalgenes omkonstituering skal der udpeges nye medlemmer til projektets falgegruppe. Udpegningen
skal ske i falgende udvalg: Beskaeftigelsesudvalget, sundheds- og omsorgsudvalget, socialudvalget og bgrn- og
skoleudvalget.

Projektets formal oq indhold:

Formalet med projekt Helhedsindsats for udsatte Familier er, gennem koordinering og sammentaenkning af de
kommunale velfeerdsindsatser, at finde nye, helhedsorienterede redskaber og metoder der understgtter, at bgrn og
voksne opnar inklusion pa arbejdsmarkedet. Beskaeftigelsesministeriet udbad i 2014 en pulje pa i alt 92 mio. kr il
projekter i ti kommuner, hvoraf Jobcenter Randers hjemtog 10 mio. kr.

Projektet lgber frem til udgangen af 2016 og omfatter 30-35 familier med komplekse problemstillinger, herunder
ledighed. Kriteriet for at deltage i projektet er, at familien har sager i mere end én forvaltning.

Projektets administrative formal er at oparbejde erfaring med at samle myndighedsdelen fra fire forvaltninger i ét
tveergaende team, placeret pa Jobcentret. Den enkelte familie mader derved feerre kontaktpersoner fra kommunen,
og indsatser fra Familieafdelingen, Socialafdelingen, Sundhedscentret og Jobcentret, sammentaenkes og
koordineres. Til gavn for savel den enkelte familie, som for kvaliteten af kommunens indsatser.

Projektet arbejder konkret med at sammentaenke beskaeftigelsesindsatsen med familiens @vrige sociale
udfordringer. F.eks. ved at foraeldrenes aktivering understatter barnenes skolegang og deltagelse i fritidsaktiviteter.
Habet er at vi derved bryder b@rnenes negative sociale arv.

| Igbet af den forgangne projektperiode har det vaeret ngdvendigt at justere pa projektets indsats-parametre, men
malet er fortsat at udvikle nye arbejdsgange i kommunens velfaerdsindsatser. Dels for at fremme malgruppens
inklusion, dels for at inspirere byradet og forvaltningen til nyteenkning af de geeldende velfaerdsindsatser, med seerligt
fokus pa inklusion af bgrn fra udsatte familier.

Projektet har savel Beskeeftigelses- som Socialministeriets bevagenhed, og forventes at veere blandt de
fors@gsprojekter, som vil ligge til grund for kommende revideringer af Lov om Aktiv Beskaeftigelsesindsats og Lov
om Social Service. Saledes har Beskaeftigelsesministeriet engageret Deloitte som evaluator pa projektet. Der
udsendes fire gange arligt statusrapporter fra konsulentfirmaet, med fokus pa metoder og resultater i de ti
projektkommuner.

Projektets organisering:

Der er nedsat en styregruppe som bestar af projektlederen (forankret i Jobcentret), direktgrerne for henholdsvis
Social og arbejdsmarked og Barn og skole, arbejdsmarkedschefen, socialchefen, skolechefen, sundhedschefen og
familiechefen.

Herudover vedtog byradet i 2014 at nedseette en politisk felgegruppe, med fire medlemmer, udpeget af henholdsvis
Beskeeftigelsesudvalget (Christian Boldsen), Socialudvalget (Kasper Fuhr Christernsen), Barn- og Skoleudvalget
(Christina Kjeersgaard) samt Sundheds- og omsorgsudvalget (Leif Gade). | felgegruppens mader deltager endvidere
projektlederen og direktaren for Social og Arbejdsmarked.

GKONOMI

Ingen

INDSTILLING:




Forvaltningen indstiller til Socialudvalget, Beskeeftigelsesudvalget, Sundheds- og Omsorgsudvalget og Bgrn-
og Skoleudvalget,

at udvalgene udpeger ét medlem hver til den politiske falgegruppe.

Socialudvalget, 12. august 2015, pkt. 116:

BESLUTNING

Leif Gade blev udpeget til medlem af den politiske falgegruppe.



Punkt 85: Ny erhvervspolitik
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Erhvervspolitik heringsudkast



Ny erhvervspolitik

RESUME

Der er udarbejdet forslag til et haringsudkast til en ny erhvervspolitik. Politikken er, med udgangspunkt i
vision 2021, formuleret pa baggrund af en proces med inddragelse af foreninger og gvrige interessenter.

Sagsfremstilling

Der er udarbejdet forslag til et hgringsudkast til en ny erhvervspolitik. Politikken er, med undgangspunkt i vision
2021, formuleret pa baggrund af input fra en indragelsesproces, hvor mere end 50 repreesentanter fra erhvervsliv,
arbejdsmarkedets parter, uddannelsesinstitutioner og interesseorganisationer har medvirket.

Temaerne i politikken er

Erhvervsservice

o Arbejdskraft

Infrastruktur herunder digital infrastruktur

Digitalisering

e Industri

Ilveerksaetteri

@konomiudvalget sender forslaget i haring hos foreninger, arbejdsmarkedets parter og andre nggleinteressenter i
Randers Kommune, som er blevet tilbudt at fa praesenteret hgringsudkastet ved bilaterale mgder. Hgringsfasen
afsluttes d. 30. september.

GKONOMI

Der er ikke umiddelbart skonomiske konsekvenser som fglge af politikkens enkelte forslag. En vedtagelse af
politikken vil dog fa betydning for de fremtidige dispositioner pa erhvervsomradet, herunder erhvervspuljen.

INDSTILLING:

Forvaltningen indstiller til Barne- og Skoleudvalget, Beskeaeftigelsesudvalget, Miljg og Teknikudvalget,
Landdistriktsudvalget, Kultur- og Fritidsudvalget, Sundheds- og Omsorgsudvalget, Socialudvalget og
HovedMED

at heringsudkast til erhvervspolitik draftes.

Kultur- og fritidsudvalget, 17. august 2015, pkt. 79:

BESLUTNING
Droftet.
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