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Punkt 60: Dialogmede &ldreridet og omsorgsudvalget

00.15.00-G0O1-2-21
Indstilling

Forvaltningen indstiller til omsorgsudvalget

1. at dialogmadet tages til efterretning

Beslutning

Taget til efterretning.
Karen Lagoni deltog som stedfortraeder for Fatma Cetinkaya.
Iben Sgnderup deltog ikke i sagens behandling.

Sagsfremstilling

Omsorgsudvalget og eldreradet afholder 2 arlige dialogmeder. ZAldreradet er vaert ved dette made.
Felgende punter er pa dagsordenen:

o Aktiviteter pa de enkelte plejecentre
¢ Det nye plejecenter i Dronningborg
« Tilbud om genoptraening, herunder vedligeholdende traening

Omsorgschef Lene Jensen giver en orientering og status pa ovenstaende.

Bilag
Bilag

Dialogmede med @ldreradet den 26. august 2021



Punkt 61: Analyse af hjelpemiddelomradet

00.30.04-P05-1-21
Resume

Randers Byrad besluttede den 8. marts 2021, at der skal udarbejdes en analyse af hjaelpemiddelomradet med
seerligt henblik pa sagsbehandlingsfristerne. Baggrunden for beslutningen var, at det gennem lzengere tid ikke
havde vaeret muligt for forvaltningen at overholde visse af sagsbehandlingsfristerne pa hjeelpemiddelomradet.

Pa madet fremlaegger projektlederne Jens Kjaer og Ulrich Kjaer Egebjerg arbejdsgruppens resultater.
Indstilling

Forvaltningen indstiller til omsorgsudvalget

1. at orienteringen tages til efterretning

Beslutning

Taget til efterretning.
Karen Lagoni deltog som stedfortreeder for Fatma Cetinkaya.
Iben Sgnderup deltog ikke i sagens behandling.

Sagsfremstilling

Formalet med analysen er at afdaekke arsagerne til, at de politisk vedtagne sagsbehandlingsfrister ikke kan
overholdes, og pa den baggrund fremkomme med forslag til at forkorte disse og evt. justere de politisk
vedtagne frister, idet det dog er forventningen, at de ikke bgr forleenges. Der blev udarbejdet og vedtaget et
kommissorium for arbejdet. Dette er gengivet nedenfor:

Analysen skal omfatte falgende emner:

« Udviklingen i antallet af sager og sagsbehandlingsfristerne
+ Medarbejderrekruttering og fravaer
o Beskrivelse af de hidtidige indsatser med henblik pa at optimere sagsbehandlingsfristerne

« Sammenligninger med andre kommuner, herunder sagsbehandlingstider, organisering og
medarbejdersammensaetning blandt sagsbehandlerne

o Arsager til den lange sagsbehandlingstid

» Analyse af sags- og arbejdsgange og hvordan disse kan optimeres. Dette kan blandt andet ske via en
audit af en reekke sager

» Vurdering af de gkonomiske konsekvenser

Analysen skal primaert belyse omraderne: Handicapbiler, boligeendringer og @vrige starre hjselpemiddelsager.
Det er dog en forudsaetning for analysens konklusioner, at sagsbehandlingstiderne for gvrige
hjaelpemidler/ydelser ikke forringes. Endvidere kan analysen have fokus pa andre gkonomiske aspekter pa
hjeelpemiddelomradet, i det omfang det vurderes relevant.

Okonomi

Der er ingen gkonomiske konsekvenser ved beslutningen.



Punkt 62: Genundersogelse af medarbejdere og parerende Huset Nyvang

00.01.10-P20-7-21
Resume

Den 27. januar godkendte byradet kommunaldirekterens handleplan for plejehjemmet Huset Nyvang. Som led i
handleplanen skal der foretages en genundersogelse af medarbejdere og parerende pa Huset Nyvang.
Genundersogelsen skal gare status over forholdene pa plejehjemmet. Spargeskemaerne skal godkendes i
omsorgsudvalget og byradet inden de sendes ud til medarbejdere og pararende.

Indstilling
Forvaltningen indstiller til byradet via omsorgsudvalget og skonomiudvalget
1. at spgrgeskemaer til genundersggelse af medarbejdere godkendes.

2. at spergeskemaer til genundersggelse af pargrende godkendes.

Beslutning

Videresendes unden indstilling.
Karen Lagoni deltog som stedfortraeder for Fatma Cetinkaya.
Iben Segnderup deltog ikke i sagens behandling.

Sagsfremstilling

Den 27. januar 2021 godkendte byradet kommunaldirektarens handleplan for Huset Nyvang. Som led i
handleplanen skal der gennemfares en genundersggelse af medarbejdere og pargrende pa Huset Nyvang i
september/oktober 2021. Genundersggelsen har til formal at ggre status over forholdene pa plejehjemmet efter
arbejdet med indsatserne i handleplanen.

Implement Consulting Group, som stod for den store undersggelse af aeldreomradet, der blev preesenteret 17.
marts, har sammen med den administrative styregruppe for handleplanen for Huset Nyvang, bestaende af
kommunaldirektar Jesper Kaas Schmidt, direktar for Sundhed, Fritid og Omsorg Thomas Krarup og
omsorgschef Lene Jensen udarbejdet spgrgeskemaer til genundersagelse af medarbejdere og pararende.

Spargeskemaerne til genundersggelse laegger sig taet op ad de spgrgeskemaer, der blev anvendt i den
generelle undersggelse af aeldreomradet, som blev udarbejdet i begyndelsen af aret. Det giver mulighed for, at
resultaterne kan sammenholdes med de tilsvarende resultater for gvrige plejecentre i Randers Kommune. Der
er enkelte spgrgsmal, som er udeladt og omvendt et mindre antal spgrgsmal, som er tilfgjet. Sidstnaevnte
vedrgrer primaert spgrgsmal, der skal belyse, om der er sket andringer (forbedringer) inden for de seneste 3-6
maneder, hvor forvaltningen har arbejdet med implementering af handleplanen.

Spergeskemaerne er godkendt pa det administrative styregruppemeade d. 6. august.

Okonomi

Ingen.

Videre proces
13. september: Spegrgeskemaer til genundersagelse behandles i byradet.
15. september: Spegrgeskemaer sendes ud til medarbejdere og pargrende pa Huset Nyvang.

25. november kl. 19:00: Forvaltningen og Implement Consulting Group praesenterer resultaterne af
medarbejder- og pargrendeundersggelsen pa et temabyradsmgde.

Resultaterne af medarbejder- og parerendeundersggelsen behandles i omsorgsudvalget og i byradet i januar
2022.

Bilag

Medarbejder- og parerendeundersogelse pa Huset Nyvang



Spergeskema - parerende

Spergeskema - medarbejdere



Punkt 63: Lukket

88.12.06-G01-1-21



Punkt 64: Godkendelse af samarbejdsaftale om palliative indsatser

29.30.08-P27-1-21
Resume

Forslaget til den nye samarbejdsaftale om den palliative indsats blev behandlet pa made i Omsorgsudvalget d.
20. januar 2021 og i Sundheds-, Idreets- og Kulturudvalget d. 21. januar 2021. Samarbejdsaftalen erstatter
*Sundhedsaftale om samarbejde om den palliative indsats i Region Midtjylland” som blev indgaet i 2011.
Samarbejdsaftalen omfatter alle patienter uanset alder og diagnose, som har en livstruende eller (for barn og
unge) livsbegraensende sygdom. Formalet med samarbejdsaftalen er at sikre en sammenhaengende palliativ
indsats pa tvaers af sektorerne og for patienterne og de parerende. Samarbejdsaftalen er justeret ud fra de
indkomne hgringssvar.

Indstilling

Forvaltningen indstiller til omsorgsudvalget og sundheds-, idreets- og kulturudvalget;

1. at den nye samarbejdsaftale om den palliative indsats i Region Midtjylland godkendes.

Beslutning fra Sundheds-, idraets- og kulturudvalget, 25. august 2021, pkt. 103:

Godkendt.
Daniel Madié og Christina Kjaersgaard deltog ikke i sagens behandling.

Beslutning

Godkendt.
Karen Lagoni deltog som stedfortreeder for Fatma Cetinkaya.
Iben Sgnderup deltog ikke i sagens behandling.

Sagsfremstilling

Sundhedskoordinationsudvalget godkendte pa made d. 26. april en ny samarbejdsaftale om den palliative
indsats i Region Midtjylland. Med baggrund heri fremsendes samarbejdsaftalen til godkendelse i de 19
midtjyske kommuner og i regionsradet i Midtjylland.

Samarbejdsaftalen er udarbejdet af en arbejdsgruppe bestaende af repraesentanter fra hospitalerne,
kommunerne, hospice, almen praksis, og Patientinddragelsesudvalget. Samarbejdsaftalen har veeret i hgring
og er blevet justeret pa baggrund af hagringssvarene. Samarbejdsaftalen erstatter "Sundhedsaftale om
samarbejde om den palliative indsats i Region Midtjylland", indgaet i 2011.

Formalet med samarbejdsaftalen er at sikre en bedre sammenhaengende palliativ indsats pa tveers af
sektorerne for patienter og de pargrende og ikke mindst sikre, at patienterne tilbydes en palliativ indsats, som
tager udgangspunkt i de behov og gnsker, den enkelte patient har. De involverede aktarer pa tveers af
hospitaler, hospicer, almen praksis og kommuner har et faelles ansvar for at sikre gode, sammenhaengende
forlgb for patienterne. Derudover tydeligger samarbejdsaftalen de sezerlige opgaver, som hver enkelt aktar
forventes at lgfte til gavn for borgere og patienter med behov for savel basal som specialiseret palliativ indsats.
Hertil kommer opmaerksomhed pa inddragelse af civilsamfundets ressourcer. Samarbejdsaftalens
implementering understattes desuden af en raekke redskaber beregnet til dialog, screening og vurdering i
forskellige faser og situationer.

Samarbejdsaftalen omfatter alle patienter uanset alder, diagnose og social baggrund, som har en livstruende
eller livsbegraensende (for bgrn og unge) sygdom. Patienterne kan veere i enten den tidlige eller sene palliative

fase samt i den terminale fase. Den palliative indsats begynder saledes, nar patienten far diagnosticeret en
livstruende sygdom. Derudover omfatter samarbejdsaftalen de pargrende og de behov, de pargrende har.

Sundhedsstyrelsens anbefalinger for den palliative indsats danner grundlaget for samarbejdsaftalen.

Udvalgte indsatsomrader i samarbejdsaftalen



Samarbejdsaftalen er ambitigs og indeholder en raekke elementer, der tiilsammen vil kunne lgfte den
tvaerfaglige og sektorielle palliative indsats markant. Blandt det vaesentligste indsatser er:

Tidlig opsporing

Samarbejdsaftalen har et saerligt fokus pa tidlig opsporing og understgttelse af, at alle patienter (uanset
diagnose og social baggrund), far vurderet deres behov lgbende og systematisk samt far en palliativ indsats
svarende til deres gnsker og behov - pa det rette specialiseringsniveau. Den palliative indsats starter, nar
patienten diagnosticeres med en livstruende sygdom.

Indsatser:

Jget opmaerksomhed hos hospitalernes og kommunernes sundhedspersonale pa at identificere patienter med
behov for en palliativ indsats

Tilbyde en palliativ indsats pa basalt niveau til de patienter, der har behov for dette
Henvise en patient til Enhed for Lindrende Behandling med henblik pa palliativ indsats pa specialiseret niveau.
Kompetenceudvikling

Personale pa hospitalerne, i kommunerne og almen praksis skal uddannes til at opspore patienter med behov
for en palliativ indsats, og herunder til at anvende de redskaber der anbefales i samarbejdsaftalen (redskaber
til at identificere patienter med basalt palliativt behov, til symptomscreening og til afklaring af den palliative
patients gnsker til fremtidig behandling og pleje). Det er forventningen, at undervisningen vil kunne
gennemfgres pa en halv dag (fire timer).

Palliativ beredskabsvagt

| dagtid kan praktiserende laeger, hospitalslaeger, terapeuter og hjemmesygeplejersker kontakte Enhed for
Lindrende Behandling vedrgrende specifikke og generelle problemstillinger. Det foreslas i samarbejdsaftalen,
at hjemmesygeplejersker kan kontakte den palliative beredskabsvagt ift. patienter, der er tilknyttet Enhed for
lindrende behandling uden for dagtid angaende patientens palliative problemstillinger. Det er en gendring, idet
kun bagvagter og vagtlaeger i dag kan kontakte den palliative beredskabsvagt uden for dagtid. Ordningen
planlaegges evalueret efter ét ar.

Planlaegningsmade

Det anbefales i samarbejdsaftalen, at der aftales planlaegningsmader, hvor de forskellige relevante aktgrer fra
hospital, kommune, hospice, praktiserende laege, samt patienten og dennes pargrende mades fysisk i
patientens eget hjem eller virtuelt. Formalet med planlesegningsmaderne er at koordinere indsatserne med
henblik pa at skabe kontinuitet i patientforlgbet, aftale ansvarsfordeling og navngive kontaktperson samt
afdaekke de behov, patienten og de pargrende har.

Randers Kommunes hgringssvar

| hgringssvar er det meddelt, at Randers Kommune ser positivt pa samarbejdsaftalens fokus pa at skabe en
sammenhaengende palliativ indsats for borgerne pa tveers af sektorer. Endvidere at der bakkes op om
samarbejdsaftalens fokus pa inddragelse af bade patientens og de pargrendes gnsker og behov i
tilrettelaeggelsen af den palliative indsats.

Randers Kommunes har endvidere i hgringssvaret gnsket, at det drgftes og tydeliggeres i samarbejdsaftalen
om borgere, der modtager en palliativ indsats ogsa samtidig kan have behov for en rehabiliterende indsats.
Det er nu indarbejdet i samarbejdsaftalen, under kommunernes ansvar, at der tilbydes rehabilitering til borgere
med behov for palliation.

Videre proces

Under forudsaetning af politisk godkendelse i byradene og regionsradet forventes det, at implementeringen af
samarbejdsaftalen kunne ske Igbende fra 1. august 2021.

Den konkrete implementering og tilrettelaeggelse af samarbejdsaftalen vil skulle ske lokalt i de fem somatiske
klynger i Region Midtjylland. | den lokale implementering bar man tilpasse implementeringen, sa den bliver
afstemt med de muligheder, man har i den enkelte klynge. Det vil deraf fglge, at implementeringen af aftalen vil



kunne ske gradueret men samtidig med, at ambitionsniveauet i samarbejdsaftalen fastholdes. Derudover
anbefales det, at man i klyngerne og pa tveers af klyngerne arbejder for at reducere udgifterne til f.eks.
kompetenceudviklingen ved at samarbejde herom.

Regionsradet godkendte hensigtserkleeringen "Veerdig afslutning pa livet" i budget 2021 og har den 23. juni
besluttet, at finansiering af samarbejdsaftalen indgar i prioriteringen af budget 2022.

PLO-Midtjylland har i sit hgringssvar papeget, at hvis PLO-Midtjylland skal indga som part i denne
samarbejdsaftale, vil det kreeve en saerskilt aftale i forhold til forpligtelser og rammer. PLO-Midtjylland og
regionen er i dialog om mulighederne.

Samarbejdsaftalens gkonomiske konsekvenser for kommunen:

| samarbejdsaftalen peges specifikt pa tre forhold, hvor der kan vaere behov for at kommunerne afszetter flere
ressourcer, afhaengigt af status i den enkelte kommune:

+ Udpegning af naglepersoner (rettesnor: 4 i Horsens kommune)

« Tidlig opsporing ved hjaelp af skemaer/veerktgjer (SPICT, EORTC; ACP) - udbred kendskab til og
anvendelse af disse redskaber

» Planleegningsmader pa tveers af sektorer (inddragelse af laege, sundhedspersonale i kommune, patient,
pargrende, sygehus m.v.)

| Randers er der udpeget 2 - 3 ngglepersoner inden for hver af de tre sygeplejegrupper ligesom at de
anbefalede veerktgjer er kendt. Dog kan kendskabet og udbredelsen gges. Endelig er det allerede i dag praksis
at der arrangeres planlaegningsmeader pa tveers.

Forvaltningen vurderer dog, at der kan veere et behov for kompetenceudvikling vedrgrende palliation af
medarbejdere pa kommunens plejecentre, bade centersygeplejersker og SOSU assistenter. Det vurderes dog
ikke at der er tilstraekkeligt grundlag til at fastsaette et bestemt belgb hertil, hvorfor det vil indarbejdes lgbende.
Sagen behandles i omsorgsudvalget og sundheds- idreets- og kulturudvalget da der er palliative tilbud pa
omsorgs- og sundhedsomradet.

Okonomi

Ingen.
Bilag

Forslag til sagsfremstilling af samarbejdsaftale om palliative indsatser
aktiviteter palliation 2021

case Horsenskommune okt 2020

Flowchart_palliation 2021

samarbejdsaftale palliativeindsatser 2021



Punkt 65: Huslejebudgetter i almene 2ldre- og plejeboliger 2022

27.42.04-S55-1-21

Resume

Forvaltningen fremsender huslejebudgetter for 2022 i de almene geldre- og plejeboliger til godkendelse.
Indstilling

Forvaltningen indstiller til omsorgsudvalget

1. at huslejebudgetterne for 2022 i de almene eaeldre- og plejeboliger godkendes

Beslutning

Godkendt.
Karen Lagoni deltog som stedfortraeder for Fatma Cetinkaya.
Iben Sgnderup deltog ikke i sagens behandling.

Sagsfremstilling

Huslejebudgetterne i de almene zldre- og plejeboliger skal udsendes til beboerne inden 1. oktober for at vaere
rettidigt varslede.

Pa baggrund af udvalgets tidligere drgftelser af huslejeniveauet i seldre- og plejeboligerne har forvaltningen
valgt at fremlaegge samtlige huslejer til godkendelse, selv om byradet i 2008 vedtog at uddelegere
godkendelsen af budgetterne til forvaltningen, sa laenge der ikke er tale om stigninger pa mere end 25 kr. pr.
m2 pr. ar.

Kommunens boligadministrator Lejerbo, samt Klippen, som er administrator for Solbakken, har udarbejdet
driftsbudgetter for 2022 for hver enkelt afdeling ud fra bl.a. regnskabserfaringer og de budgetter, der har ligget
til grund for lejeudgiften i 2020 og 2021.

Huslejeaendringerne er godkendt pa budgetmgader primo 2021 af afdelingsbestyrelserne i de afdelinger, hvor
der er valgt en bestyrelse. Efterfglgende har der i foraret 2021 veeret afholdt afdelingsmader i samtlige
afdelinger, hvor budgetterne er gennemgaet og godkendt af de fremmadte.

For boliger administreret af Lejerbo fremgar, at der forventes uaendret husleje i 8 afdelinger, mens der i de
resterende 11 afdelinger forventes huslejestigninger fra 6 kr. til 25 kr.

Huslejestigningerne skyldes hovedsageligt flere udgifter til nettokapitalen. Derudover har enkelte afdelinger
oplevet en stigning i udgifter til renovation, almindelig vedligehold, samt ggede henlaeggelser til de igangsatte
forbedrede brand foranstaltninger som finder sted pa centrene i lgbet af 2021.

Okonomi

Huslejerne i de almene eeldre- og plejeboliger har ingen effekt pa kommunens gkonomi, idet udgifter og
indteegter skal balancere i den enkelte afdeling. Dog betyder henlzeggelser at der mellem arene kan veere
forskydninger.

Bilag

Huslejeendringer for aldreboligerne i Randers Kommune 2022



Punkt 66: Budgetopfelgning pr. 31. maj 2021 for omsorgsudvalgets
bevillingsomrader

00.30.00-S00-1-20
Resume

Som led i skonomistyringen har forvaltningen udarbejdet budgetopfolgning og forventet regnskab pr. 31 maj
2021.

Opfalgningen indeholder en redegerelse for det forventede regnskabsresultat pa drift og anleeg.

Resultatet af udvalgets budgetopfelgning vil indga i praesentationen af kommunens samlede ekonomi, som
forelaegges byradet den 13. september 2021

Indstilling
Forvaltningen indstiller til omsorgsudvalget,

1. at budgetopfalgningen godkendes og indarbejdes i den samlede sag, som forelaegges byradet

Beslutning

Indstilles godkendt.
Karen Lagoni deltog som stedfortraeder for Fatma Cetinkaya.
Iben Senderup deltog ikke i sagens behandling.

Sagsfremstilling

Drift:
Pa udvalgets omrade forventes der pa nuvaerende tidspunkt et underskud i driften pa 4,6 mio. kr., som daekkes
ind af overfarsler fra tidligere ar.

| forhold til den seneste budgetopfalgning er der nu indarbejdet bevillger vedr. Nyvang, kompensation vedr.
corona-udgifter i 2020, og endvidere sgges ved denne budgetopfelgning tilleegsbevilling vedr. efterregulering af
demografien pa 4,5 mio. kr.

Den samlede budgetopfelgning pa driftsudgifterne ses i tabellen herunder og uddybes i vedhaeftede notat.
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budget ekskl.
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Forventet
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Mz
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Praidisk hjzy, ple og frening
Hizelpemidler b1,3
Jalt 988,3 949 45 994 10040 46 150
| alt ekskl. projekter [ 92 9948| 45| 9993 10040 4 50

Note: Positiv tal angiver underskud/negativ overfgrsel, mens negativt tal angiver overskud/positiv overfgrsel

Den relativt store forventede overfarsel fra 2021 til 2022 vil blive anvendt midler fra overfarsler fra 2020 vedr.
ekstraansatte sosu-elever i forbindelse med ekstraordinsere AUB-refusioner givet i 2020.

Hertil kommer at der forventes et overskud vedr. handicapbiler, ogsa af midler fra 2020, som farst forventes
anvendt i 2022.

Vurderingen af resultatet pa omsorgsomradet er altid praeget af usikkerhed, idet efterspgrgslen af ydelser kan
svinge meget, athaengig af borgernes helbredstilstand, og der er set hurtige aendringer i de visiterede timer i
bade op- og nedadgaende retning. | slutningen af 2020 steg de ydede timer en del, mens der de seneste
maneder er set en stagnation i timetallet.

Ved budgetopfalgningen er der indlagt en forventning om en mindre stigning i timetallet.

Anlaeg:
Der er store anlaegsbevillinger pa udvalgets omrade, der primeert vedragrer Dronningborg-projektet, hvor alle



bevillinger er giver i 2020 og 2021, men hvor langt det meste af bevillingen farst vil blive anvendt i arene 2022-
24.

Karrigeret Korrigeret hrets hrets

Oprindeligt | budget | Bevilings- | budgeteksl, ~Forventet | forventede forventede

leg budget | ekskl, |ansagninger| overfrsler  forbrug | resuftat il resultat
overfarsler inkl. ekskl. inkl.
Skattefinansiereds anizg 127 08 i 108 92 -8 42 -8
FEldreboiger uE 56 00 i 13 433 421 1054
alt 673 54 00 654 05 449 £33

Note: Positiv tal angiver underskud/negativ overfarsel, mens negativt tal angiver overskud/positiv overfgrsel

Okonomi

| forhold til befolkningsprognosen var der pr. 1. januar 2021 flere aeldre end forventet, hvorfor der sggs en
tilleegsbevilling vedr. efterregulering af demografien pa 4,5 mio. kr.

Bilag

Notat - Omsorgsudvalget



Punkt 67: Kompetenceplan for Randers kommune - Omsorgsudvalget

00.01.00-A00-29-20
Resume

Forvaltningen har udarbejdet et udkast til en kompetenceplan. Udkastet er forelagt pa et byradstemamede den
15. juni 2021. Fagudvalgene skal behandle planen inden den forelaegges for skonomiudvalget og byradet.

Indstilling
Forvaltningen indstiller til omsorgsudvalget

1. at kompetenceplanen draftes og godkendes og indarbejdes i den samlede sag, som forelaegges
gkonomiudvalget og byradet

Beslutning

Indstilles godkendt, dog saledes at udvalget @nsker at husleje i seldreboliger skal godkendes af udvalget, hvis
stigningen overstiger 5%.

Et aendringsforslag fra Kasper Fuhr Christensen, Velfaerdslisten der foreslar, at principielle enkeltsager
forelaegges udvalget til beslutning i anonymiseret form, blev forkastet med 1 stemme for og 5 stemmer imod.
For stemte Kasper Fuhr Christensen.

Karen Lagoni deltog som stedfortreeder for Fatma Cetinkaya.

Iben Sgnderup deltog ikke i sagens behandling.

Sagsfremstilling

Direktionen har haft nedsat en arbejdsgruppe med henblik pa at udarbejde et udkast til en samlet delegerings-
og kompetencefordelingsplan for Randers kommune.

Direktionen godkendte oplaegget pa sit mgde den 10. juni 2021 og udkastet blev forelagt pa et temameade i
byradet den 15. juni 2021.

Det overordnede formal med planen er at skabe overblik over, hvor kompetencen til at treeffe beslutninger i
Randers Kommune er placeret, saledes at politikere, ansatte og andre til enhver tid via planen kan skaffe sig
oplysning om og overblik over, om en sag f.eks. skal afgares politisk eller kan afgares administrativt.

Indledningsvist redegares for rammerne for delegation i kommuner og de almindelige retsgrundsaetninger for
delegation i kommuner.

Kompetenceplanens greenser

Kompetenceplanen viser kommunens praksis samt tidligere beslutninger truffet om delegationer.
Kompetenceplanen er i vid udstraekning udtryk for en beskrivelse af nuvaerende praksis i samarbejdet mellem
forvaltningen og byradet. Det betyder, at ikke alle kompetencer og delegationer vil kunne findes i en byrads-
eller udvalgsbeslutning. Pa flere omrader er der i stedet udviklet kutymer, som beskrives i planen som
nuvaerende praksis.

Man skal have for gje, at planen ikke udtgmmende beskriver kommunens opgaver, men at planen er udtryk for
de vaesentlige opgaver der er i kommunen. Der er fortsat derudover en forudsat kompetence for forvaltningen
og en betinget kompetence for udvalgene.

Planen bliver et levende dokument der kan ske andringer i over tid, herunder eventuelle tilfgjelser, nar det
bliver relevant eller klart at der mangler en delegationsbeslutning.

Delegationsplanen materielt

Som det fremgar af planen, er der forskel pa, hvor mange delegationer og kompetencer de enkelte
forvaltninger har. Dette skyldes blandt andet de opgaver som de forskellige forvaltninger lgser.

Laesevejledning



Planen er sat op, sa der forrest er nogle "feelles omrader"”, hvor de regler, som kan bergre flere forvaltninger,
findes. f.eks. om behandling af retssager i kommunen.

Derefter beskrives de enkelte fagforvaltningers afsnit, hvor de mere specifikke fagomrader findes.

Med henblik pa overskueligheden er det "faelles” afsnit og udvalgets omradet vedhaeftet i et uddrag af det
samlede materialet, men ogsa indeholdt i den samlede oversigt.

Overordnet beskrives i planen den praksis der er geeldende, eller der oplyses hvornar en
delegationsbeslutning er truffet. Ved anske om en ny delegation, vil det sta eksplicit.

Kolonnerne "Dato for delegation og "Bemeaerkning" vil blive fjernet nar planen er endeligt vedtaget af byradet.
Bemaerkningerne beskriver, hvorfor der anskes en delegation og datoen for tidligere beslutninger om
delegationer. Disse oplysninger vil ikke laengere vaere relevant nar planen godkendes af byradet.”

Okonomi
Ingen
Bilag

Udkast Kompetenceplan bilag til omsorgsudvalget august 2021

Kompetenceplan 10-08-2021



Punkt 68: Klager pa omsorgsomradet maj-juni 2021

00.01.00-P05-3-21
Resume

Med afseet i omsorgsudvalgets beslutning pa madet den 6. maj 2021 om, at der skal ske afrapportering af
klager fire gange arligt i manederne februar, maj, august og november, fremlaegges hermed oversigt over
indkomne klager i perioden maj-juni 2021. Afrapporteringen af klager sker i henhold til, hvor de behandles i
organisationen.

Indstilling
Forvaltningen indstiller til omsorgsudvalget

1. at afrapporteringen tages til efterretning

Beslutning

Taget til efterretning.
Karen Lagoni deltog som stedfortreeder for Fatma Cetinkaya.
Iben Sgnderup deltog ikke i sagens behandling.

Sagsfremstilling

Byradet besluttede pa det ekstraordinaere made den 27. januar 2021, at klager fra borgere skal fremlaegges for
omsorgsudvalget hvert kvartal.

Med afsaet i denne beslutning vedtog Omsorgsudvalget pa deres made den 6. maj, at der fremadrettet skal ske
afrapportering af klager til omsorgsudvalget 4 gange arligt i manederne februar, maj, august og november,
saledes at klager afrapporteres i henhold til falgende plan:

Klager fra manederne Fremlaegges i

Klager fra manederne Fremlaegges i
Oktober, november, december Februar
Januar, februar, marts Maj

April, maj, juni August

Juli, august, september November

Omsorgsomradet besluttede desuden, at klagerne skal afrapporteres i henhold til 4 typer med afsaet i, hvor
klagerne behandles i organisationen:

1. Klage til den stedlige leder

2. Klage til borgmester/forvaltning/politiker

3. Klage over afggrelse vedr. Serviceloven § 83, 83 a, §86 mv.

4. Klage over sundhedsfaglig behandling til Styrelsen for Patientklager

| det felgende fremlaegges antal klager fordelt pa de 4 typer for mdnederne maj og juni 2021.

Kategori Antal | Hvad klages der Udfald af klagen
over?

Klager til den stedlige leder | 3 Vedr.: Adfeerd, 2 - Faglig vurdering
kommunikation, af, at indsatsen er
serviceniveau og korrekt
andet 1-borger harret i

sine klagepunkter

Klage til 2 Adfeerd Redeggrelse om

borgmester/forvaltning/ episoden og

politker efterfelgende tiltag
er sendt til byradet

Klage over afgarelse vedr. 7 Afslag 2 - borger har ret i

serviceloven sine klagepunkter

4 - afventer
ankestyrelsen

1 - Faglig vurdering
af, at indsatsen er
korrekt




Klage over sundhedsfaglig Kvalitet Afventer
behandling til Styrelsen for sagbehandling i
patientklager styrelsen

Okonomi

Der er ingen gkonomiske konsekvenser ved beslutningen.




Punkt 69: Proces for kvalitetsstandarder for 2022 p4 omsorgsomradet

27.36.00-P23-1-21
Resume

Randers kommune vedltager arligt de kvalitetstandarder, som der er lovkrav om pa omsorgsomradet. Det
drejer sig om kvalitetsstandarder for personlig pleje og hjeelp, traening samt forebyggende hjemmebesag.
Den politiske behandling omfatter evt. vaesentlige nye lovaendringer ol., og evt. vaesentlige eendringer i
kommunens ydelser. | ar er der endvidere en byradsbeslutning om at gore kvalitetsstandarderne tydeligere.
Der leeges op til en proces med inddragelse af relevante parter, en temadag, horing samt politisk beslutning.

Indstilling
Forvaltningen indstiller til omsorgsudvalget
1. at omsorgsudvalget drgfter, hvad der kan laegges i at ggre kvalitetsstandarderne tydeligere

2. at forslaget til proces for kvalitetsstandarder 2022 pa omsorgsomradet godkendes.

Beslutning

1. at droftet

2. at godkendt

Karen Lagoni deltog som stedfortraeder for Fatma Cetinkaya.
Iben Sgnderup deltog ikke i sagens behandling.

Sagsfremstilling

Randers kommune vedtager arligt kvalitetsstandarder for
1. Forebyggende hjemmebesgg
2. Tveerfagligt forlab, praktisk hjaelp og personlig pleje
3. Genoptraening og vedligeholdende traening

Det er obligatorisk for kommunerne at udarbejde disse kvalitetsstandarder, kravet er formuleret i Serviceloven
ift. lovens §§ 79 a, 83, 83 a samt 86.

| forhold til dette ars politiske behandling er der den saerlige opgave, at Byradet pa baggrund af Implements
rapport om Omsorgsomradet har besluttet fglgnde:

"De eksisterende kvalitetsstandarder revideres i 2021 med henblik pa at vurdere om de skal beskrives mere
tydeligt sa de giver en bedre information om serviceniveauet."

Implements beskrivelse af Randers kommunes kvalitetsstandarder

Implement skriver i rapporten blandt andet fglgende om Randers kommunes kvalitetsstandarder, og kommer
med en anbefaling:

"Kvalitetstandarden beskriver ydelserne og malgrupperne samt hvad henholdsvis tvaerfaglige forlab, praktisk
hjeelp og eller den personlige pleje kan besta af. Den indeholder ogsa information om, hvor man skal henvende
sig i forhold til ansggninger, klager eller valg af leverandgr. Det, der kendetegner kvalitetsstandarden i Randers
Kommune, er, at den er relativt overordnet beskrevet. Dette gaelder i forhold til de fleste indholdselementer i
kvalitetsstandarden. Fx beskrives hvem der kan veere i malgruppen for henholdsvis et tvaerfagligt forlab,
praktisk hjaelp eller personlig pleje pa felgende made: “Du kan s@ge om hjaelp, hvis du pa grund af nedsat
funktionsevne fysisk som mentalt ikke er i stand til at klare din personlige pleje eller varetage nadvendige

praktiske opgaver i hverdagen”.

"Samlet set indeholder kvalitetsstandarden alle de informationer, der er pakraevet. Men i forhold til en konkret
forventningsafstemning omkring de ydelser, man som borger kan modtage, er kvalitets-standarden derimod



ikke seerlig praecis eller konkret. | den gennemfarte pargrendesurvey har vi spurgt ind til kendskabet til
kvalitetsstandarden. Af svarene fremgar, at det kun er godt 20 procent af de pargrende, der er bekendt med
indholdet i kvalitetsstandarden. Det betyder omvendt, at knap 80 procent ikke kender til indholdet af Randers
Kommunens kvalitetstandarder."

"Vi anbefaler, at Randers Kommune gennemgar de eksisterende kvalitetsstandarder og @vrige dokumenter,
som beskriver det gaeldende serviceniveau. Formalet hermed skal vaere at (gen)overveje, om serviceniveauet
for de forskellige typer af ydelser fremstar sadan, som kommunen gnsker. Serviceniveauet er i dag beskrevet
sa overordnet, at det reelt giver begraenset information. Undersagelsen viser ogsa, at det for hovedparten af de
pargrende ikke er tydeligt, hvilket serviceniveau, kommunen gnsker at tilbyde."

Proces for kvalitetsstandarderne
Forvaltningen laegger op til falgende proces for vedtagelse af kvalitetsstandarder:

+ Omsorgsudvalget treeffer beslutning vedrarende processen.

« Forvaltningen nedsaetter arbejdsgrupper til at drefte og forberede oplaeg til kvalitetsstandarderne.

« Der holdes en temadag, hvor der praesenteres og draftes input til kvalitetsstandarderne, sidst i september
og med deltagelse af omsorgsudvalg, seldrerad og bruger- og parerenderepraesentanter og leder- og
medarbejderrepraesentanter - temadag (1/2 dag).

» Efter temadagen udarbejdes forslag til kvalitetsstandarder, som sendes til hering i ZAldreradet,
Handicapradet og Sektor MED for Omsorg, og derefter til behandling i Omsorgsudvalg og Byrad. Der
sigtes efter at Byradet kan behandle sagen pa made den 13. december.

Tidsplan for processen:

Opgave Tidsplan
Feelles opstartsmgde for arbejdsgrupper 16. august
Forslag til proces foreleegges Omsorgsudvalget 26. august
3 arbejdsgrupper igangsaettes og arbejder Indtil medio
september
Temadag (1/2 dag) med Omsorgsudvalg, Zldrerad og bruger- og Ultimo
pargrenderepraesentanter og leder- og medarbejderrepraesentanter. september
Gennemskrivning og tilretning med input fra temadag Deadline 22.
oktober
Hgring i Handicaprad 4. november
Hegring i £ldrerdd 10. november
Hgring i Sektor MED 15. november
Behandling i omsorgsudvalgets mgde 18. november
Behandling i gkonomiudvalg 6. december
Behandling i byradet 13. december
Okonomi

Ingen



Punkt 70: Nyt keleanlaeg pa Madservice Kronjylland

27.36.24-P20-1-21
Resume

Der er behov for en udskiftning af keleanlaegget pa Madservice Kronjylland, hvilket samtidig vil kunne medfare
en mere beeredygtig drift.

Udskiftningen vil ikke kunne ske inden for den arlige bevilling til Madservice Kronjylland har, hvorfor det vil
vaere nadvendigt med et lan/overforsel af underskud i en arraekke i forhold til den forventede nettoudgift pa ca.
5 mio. kr.

Endvidere foreslas det at undersoge muligheden for etablering af et varmegenvindingsanlaeg.
Indstilling

Forvaltningen indstiller til byradet via omsorgsudvalget og gskonomiudvalget...
1. at der etablers et nyt kgleanlaeg pa Madservice Kronjylland
2. At energipuljen finansierer det maksimalt mulige ved udskiftningen
3. At nettoudgiften herudover finansieres ved et lan i kommunekassen, der afdrages over en arraekke

4. At der etableres et varmegenvindingsanlaeg i tilknytning hertil, safremt energipuljen kan deekke udgifterne
til etablering via fremtidige driftsbesparelser

5. At de bevillingsmeessige konsekvenser indarbejdes i en kommende budgetopfalgning.

Beslutning

1.-5. at indstilles godkendt.
Karen Lagoni deltog som stedfortraeder for Fatma Cetinkaya.
Iben Sgnderup deltog ikke i sagens behandling.

Sagsfremstilling

Det eksisterende kgleanlaeg pa Madservice Kronjylland har en alder (ca. 20 ar), der ngdvendigger at der sker
en udskiftning og opdatering af kalefunktionen med henblik pa at fremtidssikre drift, kapacitet og
leveringssikkerhed.

En udskiftning vil endvidere have den fordel at der sker savel en udfasning af miljgskadelige CFC kglemidler
som en energioptimering.

Det er planen at udskiftning skal ske i perioden november 2021 til februar 2022 med tilbudsindhentning i
september 2021 og afgarelse om, hvem der tildeles opgaven primo oktober.

Samtidig med udskiftningen anbefales det at der sker en vurdering af den energimeessige betydning af et
tilkoblet varmegenvindingsanlaeg; den umiddelbare vurdering er at dette vil have en kort tilbagebetalingstid i
forhold til investeringen og vil kunne finansieres fuldt ud via energipuljen, finansieret ved den forventede
mindreudgift til naturgas. Dette vil blive vurderet i forbindelse med projekteringen.

Okonomi

Selve udgiften til kaleanlaegget forventes at medfere en udgift pa ca. 5 mio. kr., incl. raddgiverhonorarer mv., og
det forventes at energipuljen ogsa vil kunne daekke en del af udgifterne i forbindelse med den naevnte
forventede energibesparelse ved det nye anlaeg.

Restsummen vil skulle afdrages over en arraekke, hvortil der gnskes et "lan” i kommunekassen med et lgsbende
afdrag pa maksimalt 300.000 kr. pr. ar eller via et accepteret underskud i driften de kommende ar.

De bevillingsmaessige konsekvenser heraf vil blive indarbejdet i en kommende budgetopfalgning.



Punkt 71: Reviderede vedtagter for Plejecentret Solbakken

27.42.00-P24-1-21
Resume

Bestyrelsen for Plejecentret Solbakken har fremsendt A, nske om let reviderede vedtA]gter, som fremlA}gges til
ByrA¥dets godkendelse. _ _ ~

A..rsagen er at bestyrelsen ikke IA/ngere A, nsker at vedltA/gterne skal indeholde organiseringen af plejecentret
samt tilpasset vedtA/gterne til de faktiske forhold samt skrevet afdelingslederen ud af vedtA/gerne.

Endvidere er der rettet smA¥fejl samt skrevet specifikke paragrafhenvisninger til driftsoverenskomsten,
sA¥ledes at det ikke vil krA}ve en vedtAgtsAlndring, sA¥fremt driftsoverenskomsten skal A/ndres.

Indstilling
Forvaltningen indstiller til byrA¥det via omsorgsudvalget og A konomiudvalget ...

1. at de reviderede vedtA!gter for plejecentret Solbakken godkendes

Beslutning

Indstilles godkendt. _
Karen Lagoni deltog som stedfortrAjder for Fatma Cetinkaya.
Iben SA nderup deltog ikke i sagens behandling.

Sagsfremstilling

Bestyrelsen for Plejecentret Solbakken har fremsendt forslag til let reviderede vedtAlgterne.

Bestyrelsen A nsker at Aindre vedtA|gterne, sA¥ledes at de ikke IA|ngere indeholder organiseingen af
plejecentret og desuden har tilpasset vedtA gterne til de faktiske forhold.

Desuden har man rettet diverse smA¥fejl og Ajndret betegnelsen for revisionsselskabet og endelig fiernet
specifikke paragrafhenvisninger til driftsoverenskomsten, sA¥ledes at der ved A nsker eller behov for
Alndringer af driftsoverenskomsten kan ske Alndringer uden at det krAlver en vedtA!gtsAlndring.

Som bilag til sagen vedhAlftes vedtAlgterne med angivelse af de A nskede Alndringer og endvidere er
driftsoverenskomsten vedhAlftet til orientering.

A"konomi

Der er ingen A konomiske konsekvenser ved beslutningen.

Bilag
2020 Vedtegter Plejecentret Solbakken FINAL

Driftsoverenskomst - Solbakken 2011



Punkt 72: Dreftelse af duftmiljerapport

27.42.00-G01-13-21
Indstilling

Forvaltningen indstiller til omsorgsudvalget

1. at sagen drgftes

Beslutning

Droftet.
Karen Lagoni deltog som stedfortraeder for Fatma Cetinkaya.
Iben Sgnderup deltog ikke i sagens behandling.

Sagsfremstilling

Kasper Fuhr Christensen, Velfeerdslisten har i mail af 4. juli 2021 fremsendt fglgende:

Vedlagte rapport bedes sat pa dagsordenen for farstkommende made i omsorgsudvalget, idet det indstilles, at
rapporten drgftes.

Rapporten bedes fremlagt som bilag.
Bilag

Duftmiljerapport



Punkt 73: Gensidig orientering

00.22.00-G01-3-20
Beslutning

Taget til efterretning.

Omsorgsudvalgsmadet den 18/11 flyttes til den 25/11.

Studieturen til Svendbog kombineres med et besgg pa Plejecentret Skovvang i Aarhus.
Karen Lagoni deltog som stedfortraeder for Fatma Cetinkaya.

Iben Sgnderup deltog ikke i sagens behandling.

Sagsfremstilling

Studietur til Svendborg (Aarhus) - invitation vedhaeftet
Status besggsrum - bilag vehaeftet

Sommerferien omsorgsomradet - orientering

Evt. flytning af OU-mgdet den 18/11 til 25/11
Aflysning af Aldretreeffet - orientering

e o o o o

Bilag
Besogsrum august 2021

Besag pa Bryghuset - Svendbog Demenslandsby
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