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Punkt 54: Godkendelse af dagsorden

00.22.04-A00-2-15

Beslutning

Godkendt.
Helle Skeatt deltog ikke i sagens behandling.

Sagsfremstilling

Godkendelse af dagsorden.



Punkt 55: Mede om aftalemal pa sundhedsomradet

00.15.02-P27-1-17
Sagsfremstilling

Made om aftalemalene pa sundhedsomradet den 22. august fra kl. 15-17 i £Zldreboligerne, Thors Bakke, salen.

Vi har valgt at afgraense vores oplaeg til alene at saette fokus pa sundhedsteam og sundhedspleje, idet tandplejen for nyligt har haft
lejlighed til at have et temamade med jer. Rehabiliteringsenheden har Iabende afrapporteret til udvalget pa bade aftalemal og
fremadrettede aktiviteter.

Program

1)  Velkomst v/Leif Gade

2)  Kort rammesaetning af mgdet, herunder evt. afklarende spargsmal til den skriftlige afrapportering af aftalemal v/Lene Jensen

3) Kort oplaeg v/Anne lise Buus Nielsen om prioritering af de nuvaerende ressourcer. | vil f praesenteret nogle cases, som vi gerne
vil bruge til en dialog om, hvad i taenker er vigtigt at prioritere - dette ogsa set i lyset at de budgetudfordringer, som sundhedsplejen
star overfor.

4) Preesentation af Randers Sundhedscenters tilbudsvifte, som den er lige nu v/Susanne Backgaard. Derefter kort oplaeg om “det
dobbelte kram” som afszet for en dialog omkring prioritering af fremadrettede tilbud i Randers Sundhedscenter.

5)  Afslutning og farvel v/Leif Gade

Vi ser meget frem til mgdet med jer og til at vaere i dialog om fremtidens sundhedsvaesen. Vedlagt den skriftlige afrapportering pa de
aftalemal, vi har arbejdet med i perioden.

Indstilling:
Forvaltningen indstiller til sundheds- og omsorgsudvalget

at afrapporteringen tages til efterretning

Beslutning

Taget til efterretning.
Helle Skett deltog ikke i sagens behandling.

Bilag

Aftalemal 2015 status august 2017 fra sundhedsteamet
Afrapportering aftalemal fra tandplejen 2014-2017
Afrapportering af Rehabiliteringsenhedens aftalemal 2017 (002)

Afrapportering af aftalemal fra sundhedsplejen 2015 - 2017



Punkt 56: Overvagtsrapport fra sundhedsplejen vedr. bern i Randers
Kommune august 2017

29.00.00-G01-12-17
Resume

Som en del af den lovbestemte ind- og udskolingsundersogelse indberetter Sundhedsplejen i Randers Kommune hvert ar hgjde- og
vaegtdata i NOVAX-systemet. Dette muligger dels at falge det enkelte barns vaegtudvikling, dels at folge barns vaegtudvikling i
kommunen som helhed over tid. Ligeledes er det muligt at sammenligne veegtfordelingen i Randers Kommune med de kommuner i
landet, som anvender NOVAX, samt de fem regioner. Rapporten viser, at der er behov for at szette ind overfor overveegten i Randers
Kommune. Der er brug for tidlig forebyggelse, sa feerre barn udvikler overveegt, og der er brug for kvalificeret behandling af de bern,
som allerede er overveegtige, saledes at de ikke udvikler komplikationer til overvaegten.

Indstilling:
Forvaltningen indstiller til sundheds- og omsorgsudvalget

at orienteringen tages til efterretning

Beslutning

Taget til efterretning.
Helle Skett deltog ikke i sagens behandling.

Sagsfremstilling

Som en del af den lovbestemte ind- og udskolingsundersggelse indberetter Sundhedsplejen i Randers Kommune hvert &r hgjde- og
vaegtdata i NOVAX-systemet. Dette muligger dels at falge det enkelte barns vaegtudvikling, dels at felge barns veegtudvikling i
kommunen som helhed over tid. Ligeledes er det muligt at sammenligne vaegtfordelingen i Randers Kommune med de kommuner i
landet, som anvender NOVAX, samt de fem regioner.

Graferne og tabellen i vedlagte rapport er lavet pa baggrund af et datatraek fra Novax, foretaget 25/6 2017. Udtreekket er baseret pa
BMI-udregninger ud fra oplysninger om hgjde og veegt. | opgerelsen indgar registreringer pa 1037 elever i indskolingen og 1041
elever i udskolingen.

Hovedkonklusioner fra rapporten er:

* Hvert 5. barn i skolealderen i Randers Kommune er overvaegtig

 Der er stor variation skolerne imellem. Det geelder bade ifht bgrn ved indskoling og udskoling. Ses alene pa overvaegt ved
udskoling er der en variation pa overveegtige bern pa de respektive skoler pa mellem 5 og 35%. Det er séledes vigtigt at
skoler, som har en stor andel af overvaegtige bgrn isaer har fokus pa at skabe sunde rammer og vilkar for bgrnene mens de
gar i skole

« Andelen af bgrn i indskolingen, der er overvaegtige har i de sidste to ar vaeret stabilt og ligger pa 13%

+ Andelen af barn i udskolingen, der er overveegtige er de sidste to steget fra 18-20%

« Randers Kommune har en uheldig fersteplads i andel overvaegtige barn i skolealderen, nar vi sammenligner os med de
kommuner, der benytter Novax og ligeledes i fht hele Region Midt (de 19 kommuner).

* Randers Kommune har fortsat en stor udfordring i at forebygge overvaegt og tilbyde behandling til barn, der allerede er
overvaegtige. Dette ogsa set i relation til at der i Randers er 56 % overvaegtige voksne. Det er 4 %-point over Region Midt og
hele 9%-point over Danmark som helhed. Skal den statistik aendres, ma den nuvaerende indsats fastholdes og udbygges.

Okonomi

Sundhedsplejen har idag to indsatser til overveegtige barn og unge i Randers Kommune. Begge projekter udlgber og fra 2018 vil der
ikke veere tilbud til malgruppen med mindre at der tilfares midler til at fortszette indsatsen.

Bilag

Vegtrapport 2016-17.docx



Punkt 57: Status for sundhedspolitik august 2017

29.00.00-G01-13-17
Resume

Det er tidligere aftalt med udvalget for sundhed og omsorg, at der lebende i byradsperioden afrapporteres pd sundhedspolikkens
implementering. Der er pr. august 2017 lavet en status for denne, som er vedlagt sagen.

Indstilling:
Forvaltningen indstiller til sundheds- og omsorgsudvalget

at orienteringen tages til efterretning

Beslutning

Taget til efterretning.
Helle Skeatt deltog ikke i sagens behandling.

Sagsfremstilling

Randers Kommunes sundhedspolitik er lavet pa baggrund af 5 udvalgte og prioriterede omrader.

1) Randers i sund bevaegelse

2) Borgere i trivsel

3) Lige muligheder for et sundt liv
4) Flere gode levear

5) Teknologi og digitalisering

Sundhedspolitikken er udarbejdet i sammenhaeng med en konkret implementeringsplan, som er vedhaeftet som bilag til sagen. Der er
i de vedhaeftede bilag givet et overblik over de indsatser, der er arbejdet med.

Forvaltningens generelle kommentar til implementeringen er, at der stort set er arbejdet med alle handleplaner og at der i forbindelse
med tiltraedelsen af det nye byrad skal laves en ny sundhedspolitik.

Okonomi
Ingen

Bilag
Oversigt-Sundhedsindsatser 2017.docx
Implementeringsplan status unge, voksne, @ldre august 2017.docx

Implementeringsplan status bern august 2017.docx



Punkt 58: Samarbejdsaftale vedr. infektionshygiejne

29.00.00-G01-14-17
Resume

Der er i regi af sundhedsaftalen udarbejdet udkast til samarbejdsaftale vedrarende infektionshygiejne. Sagen har veeret behandlet i
Sundhedskoordinationsudvalget, som godkendte forslaget. Sagen skal nu behandles af alle kommuner og Regionsrddet. | sagen
laegges der op til at godkende aftalen, som iseer saetter fokus pa den regionale forpligtigelse til radgivning. Derudover lzegges der op
til sundhed og omsorgsforvaltningen tager initiativ til pa tvaers af forvaltninger at afdeekke det samlede behov for at seette fokus pa
infektionshygiejne.

Indstilling:
Forvaltningen indstiller til sundheds- og omsorgsudvalget

at samarbejdsaftalen om infektionshygiejne godkendes

at forvaltningen tager initiativ til at invitere de gvrige forvaltninger ind til en drgftelse af de
samlede behov for at saette fokus pa infektionshygiejne i Randers Kommune

Beslutning

Tiltradt.
Helle Skeatt deltog ikke i sagens behandling.

Sagsfremstilling

Sundhedskoordinationsudvalget godkendte pa made 1. juni 2017 forslag til samarbejdsaftale om infektionshygiejne og aftalen
sendes nu til godkendelse i de 19 midtjyske kommuner. Aftalen er ligeledes sendt til godkendelse i Regionsradet i Region
Midtjylland.

Om samarbejdsaftalen

Infektionssygdomme er arsag til sygdomme hos borgere i alle aldre. Der er pa den baggrund et stort forebyggelsespotentiale i at
efterleve de infektionshygiejniske forholdsregler pa alle niveauer og omrader i kommunerne. | takt med, at kommunerne varetager
flere specialiserede sygeplejefaglige funktioner i borgerens hjem, sges desuden behovet for en infektionshygiejnisk indsats.

En systematisk infektionshygiejnisk indsats kan reducere spredning af smitsomme sygdomme, som ikke blot belaster borgeren, men
som ogsa har samfundsmaessige konsekvenser i form af indlaeggelser, sygefravaer og tabt arbejdsevne. For szerligt sarbare borgere
kan smittespredning og infektionssygdomme have alvorlige konsekvenser.

Sundhedsaftalen 2015-18 mellem Region Midtjylland og de 19 kommuner har derfor infektionshygiejne som et indsatsomrade. Det
fremgar af aftalen, at der i aftaleperioden indgas en samarbejdsaftale om den generelle infektionshygiejne og den regionale
radgivning til kommunerne pa omradet. Der har varet nedsat en tvaersektoriel ad hoc arbejdsgruppe, som har udarbejdet et udkast til
en samarbejdsaftale.

Aftalen har specifikt fokus pa den infektionshygiejniske radgivning fra regionen til kommunerne.

Formalet med samarbejdsaftalen er:
» At styrke den generelle infektionshygiejniske indsats i primaersektor pa social-og sundhedsomradet og samtidigt lafte den
generelle infektionshygiejniske indsats hos borgere og medarbejdere i andre kommunale tilbud/forvaltningsomrader
« At understgtte et ensartet radgivningstilbud til kommunerne og almen praksis om den generelle infektionshygiejne og pa
MRSA-omradet.

Administrativ hgring

Et udkast til samarbejdsaftalen blev 21. april 2017 sendt til hospitaler, kommuner og PLO Midtjylland med henblik pa eventuelle
administrative og sundhedsfaglige bemaerkninger. Der er kommet bemaerkninger fra fire kommuner og ét hospital. Fire hospitaler har
angivet, at de ikke har bemeerkninger til aftalen.

Fra kommunal side har der varet et gnske om, at det tydeligt fremgar, at ansvar, prioriteringer og organisering i tilknytning til
kommunens hygiejneorganisering, er et kommunalt anliggende. Dette er blevet indarbejdet. | bemaerkningerne indgar der ogsé et
gnske om, at aftalen uddybes i forhold til samarbejdet mellem det enkelte hospital og kommunen om infektionshygiejne.
Aftaleudkastet er ikke blevet sendret som fglge af dette, da det primaere fokus for samarbejdsaftalen er den regionale
radgivningsforpligtigelse til kommunerne og samarbejdet herom. Det foreslas, at det er noget, som kan tages op i den enkelte klynge.
Endvidere er der nogle gnsker til udviklingsinitiativer. Dette vil blive taget med i det videre samarbejde i regi af MRSA-enheden.

Infektionshygiejne i Randers Kommune.

Det foreslas, at sundhed og omsorgsforvaltningen i forlaengelse af samarbejdsaftalen, tager initiativ til pa tvaers af forvaltninger at
afdaekke det samlede behov for at szette fokus pa infektionshygiejne og at der udarbejdes forslag til konkrete aktiviteter pa omradet,
safremt der et behov herfor.




Okonomi
Ingen relateret til samarbejdsaftalen.

Bilag

Samarbejdsaftale hygiene (som godkendt af SKU).pdf



Punkt 59: Kommunens medlemsskab af Midtjysk partnerskab for
sundhedsinnovation (MTIC)

29.00.00-G01-44-14
Resume

Kommunens medlemskab af MTIC (Medtech Innovation Consortium) udleber ved udgangen af 2017, og der skal derfor tages stilling
til om medlemskabet skal fornys.

Indstilling:

Ud fra kommunens gkonomiske situation og en vurdering af, at der pa trods af gode intentioner ikke i de forlebne ar har kunnet
konstateres vaesentlige praktiske resultater af medlemskabet for Randers Kommune, indstiller forvaltningen til sundheds- og
omsorgsudvalget via direktionen

at medlemskabet opsiges med udgangen af 2017

Direktionen, 17. august 2017, pkt. 132:
Godkendt.

Beslutning

Tiltradt.
Helle Skett deltog ikke i sagens behandling.

Sagsfremstilling

Sundheds- og aeldreudvalget besluttede d. 15. januar 2015, at kommunen skulle vaere medlem af en nyetableret forening "Midtjysk
partnerskab for sundhedsinnovation” i daglig tale kaldet MTIC.

Foreningens formal var at tage fat pa nogle af de centrale udfordringer i sundhedsvaesenet, der bedst kan nas via taette relationer
mellem kommuner, region, viden-institutioner og virksomheder.

Malet var 1) at skabe veerditilvaekst i sundhedssektoren via udvikling og implementering af nye lgsninger, der kan bidrage til forbedret
forebyggelse, bedre pleje og behandlingsmetoder og mere effektiv udnyttelse af ressourcerne; og 2) at skabe vaerditilvaekst i
eksisterende og nye virksomheder, herunder at medvirke til at styrke de midtjyske iveerksaettere og virksomheder, der arbejder med
sundhedsinnovation.

| alt 14 af de 19 kommuner i region Midt er medlem af foreningen. Skive, Samsg, lkast-Brande, Lemvig og Hedensted kommuner har
valgt ikke at tilmelde sig.

Medlemskommunerne forpligtede sig til arligt at betale 2 kr. pr. indbygger i medlemsbidrag i perioden 2015-2017, hvorefter
foreningens virke skulle evalueres.

Som naevnt i forslaget til beslutning har forvaltningen haft sveert ved at se, hvad Randers Kommune reelt har faet ud af
medlemskabet siden indmeldelsen i 2015.

En af de tre kommunale medlemmer af foreningens bestyrelse har i juni 2017 skrevet felgende til kommunaldirekteren og
sundhedsdirektgren:

P& kommunaldirektgrnetvaerkets mgde den 19. maj 2017 forelad der sag om en ny firedrig periode for MTIC.
| beslutningen indgar, at der fra kommunal side vil vaere et krav om at opstille mere klare KPI'er for MTIC . (KPI er en forkortelse af
Key Performance Indicator og bliver brugt om mal for, hvordan en virksomhed klarer sig).

—..€NAvidere vil vi blandt de tre bestyrelsesrepraesentanter have fokus pa falgende

1.Hvordan vi far forbedret kommunikationen om MTIC-projekter med relevans for kommunerne (sundhedsomradet og/eller
erhvervsomradet)

2.Hvordan der sikres en god kobling til ledelseslagene i kommunerne i forhold til projekter, hvor MTIC og medarbejdere i kommuner
arbejder sammen. Det vurderes, at dette fremstar uden den ngdvendige tydelighed i dag. Og dermed vil det vaere vanskeligt at se,
hvad man far for sit kontingent til MTIC.

3. Bedre inddragelse af DKS (Den kommunale Sundhedsstrategiske gruppe, DKS) og KOSU (Den Kommunale Styregruppe pa
Sundhedsomradet i den midtjyske region - KOSU) i nogle af de starste projekter, som MTIC arbejder med (og som vil have god
(ind)virkning for kommunerne)



4. Oplaeg til KD-Net (Kommunaldirektarnetvaerket i den midtjyske region) i lgbet af 2018 om de udviklingspotentialer der ligger pa det
medico-teknologiske omrade. Vi har sidst pa foraret startet pa en sadan dreftelse i MTIC’s bestyrelse, og disse overvejelser om
potentialer kunne vaere meget vigtig at fa involveret KD-net i hen over 1. halvar 2018.

Efter forvaltningens vurdering giver ovenstaende brev et tydeligt udtryk for de problemer og manglende praktiske resultater, som er
resultatet af MTIC virksomheds hidtil. Spergsmalet er derfor, om endnu fire &rs medlemskab og en udgift for Randers Kommune pa i
alt cirka 800.000 kr. vil medfgre vaesentlige forbedringer.

P& baggrund af kommunens gkonomiske situation vurderer forvaltningen, at medlemskabet bgr ophare ved udgangen af 2017 .
Direktionens beslutning vil foreligge til sundheds- og omsorgsudvalgets mgde.

Okonomi
Udgiften til medlemskab pa 200.000 kr. pr. ar er hidtil blevet afholdt indenfor omsorgsomradets budget.



Punkt 60: Tidsplan og principper for leasing af nye biler til hjemmeplejen

83.11.00-054-1-17
Resume

Den nuveerende leasingaftale for kommunens hjemmeplejebiler udleber pr. 31. august 2018, og der skal derfor i lobet af de
kommende maneder forberedes et nyt EU-udbud.
Sagen indeholder forslag til tidsplan og principper for leasing af nye biler til hiemmeplejen.

Indstilling:

Forvaltningen indstiller til sundheds- og omsorgsudvalget via direktionen

atder laves EU-udbud af 100 nye A-maerkede hjemmeplejebiler - heraf 10 el/hybridbiler til
anvendelse i byomradet

atEU-udbuddet indeholder en option pa leasing af op til 20 ekstra biler

atder nedsaettes en arbejdsgruppe blandt medarbejderne til at udarbejde kravspecifikation, vurdere
egnethed og funktionalitet af de tilbudte biler

Direktionen, 22. juni 2017, pkt. 106:
Okonomisk sekretariat undersgger muligheden for alternative udbudsformer, og om andre forvaltninger har behov for at
lease biler. Derudover vurderes det om Ejendomsservice kan indga i service af bilparken.

Beslutning

Tiltradt.
Helle Skett deltog ikke i sagens behandling.

Sagsfremstilling

Aldreomradet disponerer i dag over i alt 120 hjemmeplejebiler, heraf 100 leasede og 20 ejebiler. 10 af de 100 leasede biler er elbiler,
som udelukkende kgrer i byomradet.

Behovet for at eje biler i stedet for leasing heenger sammen med kgrselsbehovet. Af hensyn til gkonomien i leasingaftalen skal alle
leasede biler kagre i gennemsnit 25.000 km. pr. ar. Der er imidlertid ogsa behov for biler, som kegrer under halvdelen af dette
kilometertal, og dette behov Igses billigst ved at kommunen ejer en del lidt eldre biler.

Da hjemmeplejebilerne er et arbejdsredskab, er kommunen forpligtet til at inddrage arbejdsmiljgorganisationen i udveaelgelsen af de
biler, der skal benyttes. Det foreslas derfor, at der nedsaettes en arbejdsgruppe bestaende af et antal arbejdsmiljgrepraesentanter,
der i det daglige bruger hjemmeplejebilerne. Arbejdsgruppen skal udarbejde kravspecifikation og senere afprgve de tilbudte biler.

Arbejdsgruppen skal ud fra "Branchevejledning om tjenestebiler i hjemmeplejen” beskrive de funktionelle krav til de nye
hjemmeplejebiler. Det er endvidere et krav, at bilerne er A-maerkede jfr. kommunens miljgpolitik.

Nar tilbuddene foreligger, skal arbejdsgruppen teste bilerne. Gruppens opgave er at fa frasorteret de biler, som gruppen vurderer
ikke er egnede til Randers kommunes hjemmepleje. Det vil sige, at bilerne bliver vurderet med hensyn til ud- og indstigningsforhold -
herunder rat og saeder, laendestatte, nakkestette, hgjde og indstillingsmuligheder samt rummelighed - herunder bagagerum og
leessekant.

Bilerne tildeles points med hensyn til funktionalitet sdisom kereegenskaber, udsyn m.v.

Herefter er arbejdsgruppen feerdig, og forvaltningen tager sig af det videre forlab med hensyn til pointtildeling af skonomi og
sikkerhed.

Som tildelingskriterier indgar funktionalitet med 10 %, totalgkonomien (leasing, serviceaftale, braendstofforbrug og grenne afgifter)
med 65 %, ergonomi 10 % og sikkerhed med 15 %. Det tilbud, der har flest point vinder udbuddet.

Det er vigtigt at veere opmeerksom p4, at den optimale hjemmeplejebil endnu ikke er konstrueret. Det er en bil, hvor medarbejderne -
uanset om man er tyk, tynd, hgj eller lav - skal kunne holde til op til 45 daglige ind- og udstigninger. En sadan bil findes ikke, og det er
derfor arbejdsgruppens opgave at foretage et skan over hvilke biler, som bedst muligt kan forene de ofte divergerende hensyn.

Ud fra hjemmeplejens karselsbehov og - mgnster vurderer forvaltningen, at den optimale sammensaetning af bilparken svarer til det
nuvaerende antal d.v.s. 100 leasede biler og 20 ejede biler.

Som ved udbuddet i 2014 foreslas det samtidig af hensyn til miljget, at 10 af de leasede biler skal vaere el-/hybridbiler til anvendelse i
byomradet.

Det er en forudsaetning, at el-/hybridbilerne vurderes egnede som hjemmeplejebiler, og at der er garanti for god funktionalitet, der
blandt andet giver tilstreekkelig varme om vinteren og kan afdugges m.v. uden at tamme batterierne.



Karselsbehovet for denne type biler anslas at ligge pa 10.000 km. pr. ar, og de samlede driftsudgifter ved el-/hybridbilerne bar
endvidere ikke vaere sterre, end de kan afholdes indenfor aeldreomradets nuvaerende kgrselsbudget.

For at tilgodese et eventuelt gget karselsbehov i leasingperioden foreslas det endvidere, at udbuddet skal indeholde en option pa
leasing af op til 20 ekstra biler.

Tidsplan
Juni 2017: Godkendelse af tidsplan og principper for ny leasingaftale i direktionen

August 2017: Sundheds- og omsorgsudvalget godkender tidsplan og principper for udbuddet

August-november 2017: Arbejdsgruppen og forvaltningen udarbejder kravsspecifikation og det gvrige udbudsmateriale
1. december 2017: Udbudsbekendtgarelse i EU-tidende

Uge 8-10 2018: Arbejdsgruppen tester de biler, der opfylder kravene i udbuddet

Uge 8-10 2018: Politisk bemyndigelse til forvaltningen til at indga leasingkontrakt med ny leverander

Uge 11 2018: Valg af leverandgr

1. september 2018: Levering af biler
Okonomi

Ingen.



Punkt 61: Orientering om flytning af treenings- og aktivitetstilbud pa
Gudendicentret

27.35.08-A00-1-17
Resume

| forbindelse med at kommunens leje af Gudenadcentret opharer ved udgangen af 2017, skal der findes nye traenings- og
aktivitetslokaler til erstatning for de faciliteter, der i dag er pa Gudenacentret.

Forvaltningen planlaegger at flytte traenings- og aktivitetslokalerne fra Gudendcentret til Dragonparken fra d. 1 december 2017, hvor
de s& skal fungere i hele 2018.

Indstilling:
Forvaltningen indstiller til sundheds- og omsorgsudvalget

at orienteringen tages til efterretning
at sagen sendes til orientering i @ldreradet

Beslutning

Taget til efterretning.
Helle Skeatt deltog ikke i sagens behandling.

Sagsfremstilling

Kommunens 30-arige lejekontrakt med PKA om leje af Gudenacentret udlgber ved udgangen af 2017. Plejehjemsbeboerne flytter til
Huset Nyvang, mens beboerne i psykiatriboligerne Solstralen flytter til nybyggede boliger pa Vester Tvaerve;j.

Foruden de 60 boliger indeholder Gudenacentret ogsa treeningslokaler, som benyttes af centrets beboere samt hjemmeboende, der
kares til centret med busser. Traeningscentret har speciale i amputation og neurologi, og modtager brugere fra hele omrade Syd.
Herudover varetager aktivitetscentret traening i forhold til de almene genoptraeningsplaner d.v.s. borgere med medicinske og
geriatriske diagnoser samt borgere med flere/mange diagnoser.

For at udnytte ledige lokaler i Dragonparken, som kommunen er kontraktligt bundet til at betale indtil udgangen af 2018, er det planen
at flytte treenings- og aktivitetscentret fra Gudenacentret til Dragonparken

P& Dragonparken vil man til formalet inddrage treeningslokalet i stueetagen og 2 - 3 nserliggende lejligheder.

| labet af 2018 vil det blive vurderet, hvor traenings- og aktivitetscentret skal flyttes til, nar kontrakten med Dragonparken udlgber-
herunder om aktiviteterne eventuelt skal integreres i andre eksisterende tilbud.

Okonomi

Da kommunens lejemal med Dragonparken Igber indtil udgangen af 2018, er flytningen af treeningslokalerne fra Gudenacentret til
Dragonparken budgetneutral for omsorgsomradet.

Videre proces

Sagen sendes til orientering i aeldrerad og sektor-MED, aeldreomradet.



Punkt 62: Opfoelgning pa visionspolitikker

00.00.00-P22-1-17
Resume

Som en del af forvaltningens status pa byradsperioden og lebende fokus pa Byradets 13 visionspolitikker i Randers Kommune, har
Sundheds- og omsorgssekretariatet forholdt sig til de enkelte visionspolitikker. De af byradets visionspolitikker, som henfarer til
Sundheds- og omsorgsudvalget - Sundhedspolitikken og Aldrepolitikken bliver ligeledes gennemgaet.

Indstilling:
Forvaltningen indstiller til sundheds- og omsorgsudvalget

at udvalget tager vedlagte gennemgang af visionspolitikker og visionsmal til efterretning

Beslutning

Taget til efterretning.
Helle Skeatt deltog ikke i sagens behandling.

Sagsfremstilling

Som en del af forvaltningens status pa byradsperioden og labende fokus pa Byradets 13 visionspolitikker i Randers Kommune, har
Sundheds- og omsorgssekretariatet forholdt sig til de enkelte visionspolitikker. De er gennemgaet med henblik pa at afdeekke om
sundheds- og omsorgsomradet har opfyldt og dackket de opgaver, som er beskrevet for forvaltningen i politikkerne. De af byradets
visionspolitikker, som henfarer til Sundheds- og omsorgsudvalget - Sundhedspolitikken og ZAldrepolitikken bliver ligeledes
gennemgaet i vedhaeftede notat.

Det samme ggr sig geeldende for udvalgets visionsmal - ogsa kaldet milepaele, som bliver gennemgaet sidst i det vedhaeftede notat.

Okonomi
Ingen.

Bilag

Opfoelgning visionspolitikker
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