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Punkt 1: Godkendelse af dagsorden

00.22.00-A00-24-21
Beslutning

Zldre- og Omsorgsudvalget, den 14. januar 2025

Godkendt.



Punkt 2: Budget 2026-29 - Budgetproces (Orientering)

00.30.00-S55-5-24
Resume

Med denne sag orienteres om budgetprocessen 2026-29 som besluttet af @konomiudvalget den 5. december 2024.
Processen for budgetleegningen skal imgdekomme savel lovkrav som kommunens eget styringsbehov. Derudover er
budgetprocessen for 2026-29 udarbejdet med udgangspunkt i den 2-arige budgetaftale geeldende for 2025 og 2026.

Indstilling

Forvaltningen orienterer om budgetprocessen 2026-29.

Problemstilling

Der er fastsat en reekke grundlaeggende principper for kommunernes budget og budgetprocedure i den kommunale
styrelseslov og i Indenrigs- og Sundhedsministeriets Budget- og regnskabssystem for kommuner, herunder tidsfrister for
den politiske behandling af budgettet. Derudover har kommunen sin egen ekonomiske politik samt principper for
gkonomistyringen.

Derudover fremgar felgende af budgetaftale 2025-28:

“Parterne er enige om at indgd et 2-drigt budgetforlig, der geelder i 2025 og 2026. Aftalegrundlaget genbesoges i
sommeren 2025, efter indgdelse af aftalen om kommunernes okonomi for 2026. Parterne noterer sig, at der ved
udarbejdelsen af det administrative budgetforslag for 2026-2029 skal tages stilling til, hvordan eventuelle — negative eller
positive - afvigelser til mdlscetningerne om driftsoverskud og likviditet i den okonomiske politik skal hdndteres sa
mdlscetningerne i den okonomiske politik overholdes.

Parterne noterer sig, at forvaltningen i forbindelse med denne budgetproces har fremlagt omprioriteringsforslag for 1,5
pct. i 2025 stigende til 2,5 pct. i 2026, og parterne er enige om, at udgangspunktet for aftalen derfor er, at der ikke skal
udarbejdes yderligere besparelsesforslag i forbindelse med budget 2026, medmindre der sker veesentlig forveerring af de
okonomiske rammer.”.

Budgetprocessen for budgetleegningen for 2026-29 er udarbejdet med udgangspunkt heri.

Losninger

Der er med budgetaftale 2025-28 indgéet en to-arig aftale gaeldende for 2025 og 2026. Det indgéar i processen for budget
2026-29, at fagudvalgene i juni drefter udfordringer og ensker, henset til at der er indgéet et 2-arigt budgetforlig, ligesom
forligspartierne i august 2025 drefter budgetgrundlaget, herunder den gkonomiske situation, jf. beskrivelsen nedenfor. Der
forudsattes imidlertid ikke gennemfort egentlige budgetforhandlinger for budget 2026, ligesom der heller ikke er
tilrettelagt en proces for udmentning af yderligere besparelsesrammer i budget 2026.

Det folger af lovgivningen, at der skal besluttes et budget hvert &r. Der skal derfor foretages en *opdatering’ af det
administrative budgetforslag for 2026. Processen for det administrative budgetforslag indeholder folgende
hovedelementer:

Demografiregulering af budgetterne pa baggrund af den nye befolkningsprognose (maj 2025)
Prioritering af nedvendige budgetbehov vedr. drift (juni 2025)

Gennemgang af anlegsprogrammet med henblik pé eventuelle justeringer (juni 2025)
konomiaftalen mellem Regeringen og KL (forventes ultimo juni 2025)

e o o o

Derudover vil budgetgrundlaget labende blive kvalificeret herunder ift. opdatering af indtegtsgrundlag og evrige tekniske
korrektioner.

Det administrative budgetforslag tager udgangspunkt i det ovenstaende og forelaegges til 1. behandling i
@Jkonomiudvalget og Kommunalbestyrelsen den 11. september 2025.

Nodvendige budgetbehov - drift



Forvaltningen vil opgere, om der er eventuelle nedvendige budgetbehov pa driften, der skal indarbejdes i det
administrative budgetforslag. De nedvendige budgetbehov skal have karakter af uomgeengelige udgifter, der knytter sig til
overholdelse af lovgivningen og helt akutte problemstillinger. Hvis der er omrader med behov for budgettilforsel med
henblik pa at opretholde et politisk bestemt serviceniveau, handteres dette i serskilte sager, hvor der skal ske
omprioritering inden for udvalgets ramme eller tilpasning af serviceniveauet til det afsatte budget. De nedvendige
budgetbehov pa driften behandles i juni 2025.

Samtidig med forvaltningens fremlaeggelse af nedvendige budgetbehov drefter fagudvalgene udfordringer og ensker dog
henset til, at der er indgaet 2-arligt budgetforlig, jf. @konomiudvalget 5. december 2024.

Opdateret anleegsprogram

Der vil blive udarbejdet et opdateret anleegsprogram til budget 2026-29. Eventuelle nedvendige budgetbehov vedrerende
anlaeg vil indgé i det opdaterede anlaegsprogram, idet det bemarkes, at prioriteringen af nye anlaegsprojekter eller
anlegsbehov forudsetter en annullering eller tilpasning af andre projekter i programmet. Det opdaterede anleegsprogram
behandles af @konomiudvalget i juni 2025.

Forligspartierne drafter budgetgrundlaget
Forligspartierne drefter budgetgrundlaget 2026-29 pa et mgde medio august 2025. I den forbindelse indgar felgende:

o Status pa budgetaftalen 2025-28 (med udgangspunkt i forvaltningens opfelgning pé budgetaftalen, som fremlegges
pé udvalgsmederne i juni 2025).

o Status pa den gkonomiske situation, herunder i lyset af gkonomiaftalen mellem Regeringen og KL samt opdateret
indtegtsgrundlag.

e Hvordan eventuelle negative eller positive afvigelser til malsaetningerne om driftsoverskud og likviditet i den
okonomiske politik handteres, s& mélsatningerne i den gkonomiske politik overholdes.

Hvis det i forbindelse med den lebende kvalificering af budgetgrundlaget bliver klart, at der vil vere en vaesentlig
forveerring af de skonomiske rammer, herunder behov for iverkszattelsen af yderligere besparelsesinitiativer i budget
2026, vil forvaltningen vende tilbage herom hurtigst muligt. I givet fald kan bl.a. ikke udmentede omprioriteringsforslag
fra budgetprocessen 2025-28 blive bragt i spil.

Horing og borgerinddragelse

Der vil ske en hering af det administrative budgetforslag hos de sedvanlige heringsparter (skole- og
dagtilbudsbestyrelser, handicap- og seniorrad samt folkeoplysningsudvalget). Der vil i forbindelse med heringen blive
iverksat et se@rskilt budgetorienteringsmade for heringsparterne.

Der vil endvidere blive orienteret om budgetforslaget pé bl.a. kommunens hjemmeside. Da der med budget 2026 alene er
tale om et administrativt budgetforslag, baseret pa den to-arige budgetaftale geeldende for 2025 og 2026, og der ikke
planlegges politiske budgetforhandlinger, leegges der ikke op til et egentligt borgermade i forbindelse med budget 2026.

Derudover vil MED-systemet lobende blive orienteret om budgetprocessen og inddraget efter de almindelige
retningslinjer herfor.

Samlet tidsplan for budget 2026-29:

}Dato Aktivitet

5. .

lecember Budgetprocessen behandles af @konomiudvalget.

2025

14.-15. .

. Fagudvalgene orienteres om budgetprocessen.

januar

21. maj Okonomiudvalget behandler demografireguleringen af budgettet.

27. maj Kommunalbestyrelsen godkender demografireguleringen af budgettet.




3 -4 uni Fagudvalgene behandler eventuelle ngdvendige budgetbehov vedrerende
e driften samt drefter udfordringer og ensker.
(Jkonomiudvalget behandler nadvendige budgetbehov vedrerende driften
12. juni samt drofter udfordringer og ensker. Udvalget behandler endvidere
opdateret anlagsprogram.
o Kommunalbestyrelsen godkender nedvendige budgetbehov vedrerende
19. juni X
driften samt opdateret anleegsprogram.
Medio . .
august Forligspartierne drefter budgetgrundlaget.
b8 aucust Gennemgang af budgetforslag for kommunalbestyrelsesmedlemmer
-aug (forud for ordinzert mede i @konomiudvalget).
1. .
september Budgetforslaget offentliggeres.
1. sep.-16. . .
sep Budgetforslaget udsendes til hering.
11. .
september (Jkonomiudvalget og Hovedudvalget medes om budgettet.
11. . . .
september 1. behandling af budgettet i @konomiudvalget og Kommunalbestyrelsen.
17, Horingssvar sendes til Kommunalbestyrelsen.
september
25. Frist for aflevering af endringsforslag fra politiske partier.
september & & glrap p ’
2. oktober 2. behandling af budgettet i @konomiudvalget.
9. oktober 2. behandling af budgettet i Kommunalbestyrelsen.

Det videre arbejde med at skabe rdaderum

Den overordnede ramme for kommunernes gkonomi er fortsat stram, og skiftende regeringer har tilkendegivet, at
kommunerne selv skal skabe rdderum til at hdndtere bade de generelle og lokale udfordringer, nedvendige investeringer
og egne prioriteringer. Der er ikke planlagt en proces for besparelsesforslag til budget 2026, jf. budgetaftale 2025-28. |
2025 vil forvaltningen imidlertid arbejde videre med udvikling af ideer og analyser til nye méader for opgavelesningen, der
pé et lidt leengere sigte kan medga til at frigere ekonomiske ressourcer eller sikre en bedre udnyttelse af den ekonomiske
ramme. Arbejdet vil bl.a. indga i grundlaget for udarbejdelsen af rdderumsforslag til budgetprocessen for 2027-30, jf. bl.a.
malsatningerne i den ekonomiske politik.

Strategisk ramme
Budgetprocessen for 2026-29 er udarbejdet med udgangspunkt i Styrelsesloven, Styrelsesvedtaegten, Principper for

okonomistyring 1 Lyngby-Taarbeek Kommune - herunder den gkonomiske politik — samt den to-arige budgetaftale
geldende for 2025 og 2026.

Videre proces
Det politiske arbejde med budget 2026-29 vil felge den i sagen viste tids- og procesplan.

Der oprettes en serskilt mappe i FirstAgenda, hvor materiale vedrerende budget 2026 kan findes.



Okonomi

Sagen har ikke i sig selv bevillingsmassige konsekvenser.

Beslutningskompetence

Teknikudvalget orienteres.
Dagtilbudsudvalget orienteres.
Skoleudvalget orienteres.

Kultur- og Fritidsudvalget orienteres.
Byplanudvalget orienteres.

Zldre- og Omsorgsudvalget orienteres.
Forebyggelses- og Socialudvalget orienteres.

Beslutning
Aldre- og Omsorgsudvalget, den 14. januar 2025

Orientering givet.



Punkt 3: Dosisdispensering - opfelgning pa konkrete méaltal (Beslutning)

29.30.00-P23-1-22
Resume

P& ZAldre- og Omsorgsudvalgets made den 19. september 2024 forelagde forvaltningen status for opfyldelse af maltal for
andelen af borgere, der far dosispakket medicin. Udvalget besluttede, at maltallene pr. 1. august 2024 skulle fastholdes
indtil 31. december 2024, da de ikke var opfyldt. P4 den baggrund vender forvaltningen tilbage med en ny status med
henblik pa, at der treeffes beslutning om maltal fra 2025 og frem.

Indstilling

Forvaltningen foreslar, at,

1. der orienteres om status for andelen af borgere, der far dosispakket medicin
2. det besluttes, at malene for andelen af borgere pa dosispakket medicin pr. 1. august fastsattes til 15 % for
Hjemmeplejen og til 35 % for plejecentrene.

Problemstilling
Baggrund

Der er mange fordele ved dosispakket medicin. Nar medicinen pakkes af en robot i en lukket medicinpose styrkes
hygiejnen, men iser i forhold til patientsikkerheden er der en stor gevinst. Aalborg Kommune har indsamlet data om
medicinfejl og registreret, at for hver manuel dispensering i medicinasker, forekommer der i gennemsnit mellem 2-5
fejldispenseringer pr. 100 doser, mens robotpakningen fra apotekerne viser fejl i 2 ud af 1 million doser. Samtidig
reduceres medicinspild. For borgere, der f.eks. stopper med behandling med et eller flere praparater, kan der restere halve
eller hele pakninger i hjemmet, der sé efterfolgende skal kasseres. Med dosisdispensering har borgeren altid kun erhvervet
medicin til maksimalt 14 dage frem og undgér saledes at kassere medicin, der allerede er betalt for. En ulempe kan vere,
at borgeren pélagges et lovpligtigt gebyr pd 55 kr. pr. leveret rulle, sdfremt borgeren ikke far tilskud til medicin.
Imidlertid er de fleste borgere i malgruppen i behandling med flere tilskudsberettigede praparater, og udgiften til
dosisrullerne indgér ogsa i beregning af medicintilskuddet. For mange borgere kan udgiften derfor reduceres til ca. 1 kr.
om dagen.

For at gge andelen af borgere, der far dosispakket medicin, besluttede Aldre- og Omsorgsudvalget den 14. marts 2024
konkrete mél for andelen af borgere med dosispakket medicin.

Pr. februar 2024 var der 5 % i Hjemmeplejen, der fik dosispakket medicin. Udvalget besluttede, at andelen skulle oges til
10 % pr. 1. august 2024 og til 15 % pr. 31. december 2024.

Pr. februar 2024 var der 27 % pa plejecentrene, der fik dosispakket medicin. Udvalget besluttede, at andelen skulle eges
til 35 % pr. 1. august 2024 og til 40 % pr. 31. december 2024. Udvalget besluttede endvidere, at forvaltningen ved den den
forste status 1. august 2024 skulle vurdere, om malene er realistiske, og/eller om der var behov for at justere dem.

Forvaltningen fremlagde en status til udvalgets mede den 19. september 2024, som viste, at iseer Hjemmeplejen og nogle
af plejecentrene stadig var et stykke vej fra at nd mélene. Forvaltningen vurderede dog, at der fortsat var potentiale for at
na méalene. Derfor besluttede udvalget at fastholde maltallene pr. 1. august 2024 indtil 31. december 2024.

Det er vanskeligt at estimere, hvor stor en andel af borgerne, der ideelt set burde fé dosispakket medicin. Da det ikke er
muligt at estimere potentialet neermere, skal maltallene ses som en meget klar ambition om at gge andelen af borgere, der
far dosispakket medicin.

Lesninger
Status

Ultimo december fik 194 borgere dosispakket medicin (enten kun dosispakket eller i kombination med sadvanlig
dispenseret medicin) svarende til knap 17 % af de i alt 1.168 borgere med behov for dispensering. Dette tal var ultimo juli
pa 158 borgere svarende til 13% af de i alt 1.180 borgere med behov for dispensering. Andelen af borgere, der er
registreret som varende pé dosispakket medicin, er sdledes steget.



Status for opfyldelsen af maltallene for dosispakket medicin pr. 31. december 2024 fremgér af Tabel 1. Her fremgér ogsa
status for opfyldelsen af méltallene pr. 1. august 2024 og det oprindelige udgangspunkt fra februar 2024.

Tabel 1. Borgere i Center for Sundhed og Omsorg med behov for medicindispensering fordelt pd type og maned, 2024

/Antal borgere /Antal borgere  ||Antal borgere

Dispenseringstype ultimo februar ultimo juli ultimo december
2024 2024 2024
Kun sadvanlig dispenseret
medicin
1.028 1.022 974
(1 eesker/direkte fra
emballagen)
Kun dosispakket medicin S 14 40
Dosispakket medicin +
sedvanlig dispenseret 160 144 154
medicin
I alt 1.193 1.180 1.168

Hjemmeplejens maltal pr. 1. august 2024 (som var blevet fastholdt til 31. december 2024): 10 % af Hjemmeplejens
borgere med behov for medicindispensering far dosispakket medicin (enten kun dosispakket eller i kombination med
sedvanlig dispenseret medicin).

Udtraek fra det elektroniske omsorgssystem viser, at der ultimo december 2024 var registreret 8,8 borgere i
Hjemmeplejen, der fik dosispakket medicin (svarende til 56 borgere ud af 637 med behov for dispensering). Dvs. en
stigning fra de 5,7 %, der var registreret ultimo juli 2024, og ikke langt fra augustmalet pa 10 %.

Plejecentrenes maltal pr. 1. august 2024 (som var blevet fastholdt til 31. december 2024): 35% af plejecentrenes beboere
med behov for medicindispensering far dosispakket medicin (enten kun dosispakket eller i kombination med saedvanlig
dispenseret medicin).

Udtraek fra det elektroniske omsorgssystem viser, at der ultimo december 2024 var registreret 27,9 %, der fik dosispakket
medicin (svarende til 138 borgere ud af 495 med behov for dispensering). Dvs. en stigning fra de 24,7 %, der var
registreret ultimo juli 2024, men stadig noget fra augustmalet pa 35 % .

I forhold til plejecentrene er der stadig stor forskel pa andelen af borgere med behov for medicindispensering, der far
dosispakket medicin pé de enkelte plejecentre. Pa tre plejecentre er det 31-40% af beboerne, der far dosispakket medicin,
mens det pd to plejecentre er 16 % af beboerne.

Arsagen til den lave andel pa nogle plejecentre skyldes flere forhold. Der er nogle beboere, der ikke onsker at betale det
gebyr, der folger med dosispakket medicin og stadig nogle plejecenterlaeger, der ikke er sa indstillet pa at ordinere
dosispakket medicin. Der er ogsa behov for, at plejecentrene er opmerksomme pé korrekt registrering. Saledes kan
stigningen siden opgerelsen ultimo 2024 blandt andet tilskrives, at et af plejecentrene ikke havde registreret andelen af
borgere pa dosispakket medicin korrekt, hvilket betad at plejecentrets andel var opgjort for lavt. For at understette
indsatsen pa plejecentrene, sa er den instruks, som er udarbejdet til hjemmeplejen om opstart af borgere pa dosispakket
medicin, blevet tilpasset, sa den ogsé kan anvendes pé plejecentrene. Endelig er der ogsa det forhold, at den dosispakkede
medicin ofte stoppes af hospitalerne under indleggelse. Der er imidlertid igangsat en indsats i regi af Sundhedsklynge
Midt, som blandt andet har fokus pa at forebygge, at patienter ved indleeggelse ikke tages af dosispakket medicin. For de
fleste plejecentre geelder det dog, at der er behov for at stadig at forsteerke indsatsen gennem dialog med leeger, beboere og
pérerende.

I Hjemmeplejen er der ogsa stor forskel pé andelen af borgere med behov for medicindispensering, som far dosispakket
medicin, i de enkelte hjemmeplejeenheder. Tallene er dog meget sma, men andelen svinger fra 8-10 borgere i nogle
grupper til 2-3 stykker i andre.

Forvaltningen er desuden begyndt at registrere, nér der er foretaget en vurdering af om den enkelte borger er vurderet
egnet til dosispakket medicin, hvilket giver et bedre billede af, hvor mange borgere, der reelt er i malgruppen for



dosispakket medicin.

Konklusion

Det er forvaltningens vurdering, at der fortsat er potentiale for at age andelen af borgere, der far dosispakket medicin bade
i Hjemmeplejen og pé flere af plejecentrene. Hjemmeplejen har naesten naet det enskede augustmal pa 10%, som var
forleenget til 31. december 2024. Derfor vurderer forvaltningen, at det er realistisk at arbejde hen mod mélet for
Hjemmeplejen, som blev fastsat i februar 2024 om, at 15 % af borgerne i Hjemmeplejen skal vere pa dosispakket
medicin.

Plejecentrene er endnu et stykke fra det enskede augustmal pa 35%, hvilket primeert skyldes den lave andel pa to
plejecentre. Derfor vurderer forvaltningen, at malet, som blev fastsat i i februar 2024 om, at 40 % af plejecenterbeboerne
skal veere pé dosispakket medicin, ikke er realistisk at arbejde hen mod lige nu. Forvaltningen foreslar derfor at fastholde
de 35 %.

Forvaltningen foreslar desuden, at der foretages en ny vurdering af malopfyldelsen for andelen af borgere pa dosispakket
medicin pr. 1. august 2025.

Strategisk ramme

Indsatsen skal ses 1 sammenhang med de nationale initiativer for at frigive ressourcer i det kommunale sundhedsvasen.
Videre proces

Forvaltningen vil vende tilbage med en status pr. 1. august 2025.

Okonomi

Sagen har ingen bevillingsmassige konsekvenser.

Beslutningskompetence

Zldre- og Omsorgsudvalget beslutter.

Beslutning

Zldre- og Omsorgsudvalget, den 14. januar 2025

Ad 1: Orientering givet.

Ad 2: Godkendt med bemaerkning, at der skal sikres god og informativ oplysning om dosisdispensering til relevante

malgrupper — herunder om den sikkerhed dosisdispensering giver den enkelte borger i forhold til at modtage den rette
medicin.

Bilag

10-01-2025 Heringssvar fra Seniorrad



Punkt 4: Sagsbehandlingsfrister pa seldreomradet, socialomriadet samt
beskaeftigelsesomradet (Beslutning)

27.00.00-A00-28-23
Resume

Ankestyrelsen har, pa baggrund af en stikprevekontrol af kommunens sagsbehandlingsfrister pd kommunens hjemmeside,
meddelt kommunen, at der som minimum mangler at offentliggeres sagsbehandlingsfrister for 11 bestemmelser.
Forvaltningen har pa baggrund af Ankestyrelsens brev udarbejdet forslag til sagsbehandlingsfrister for de 11
bestemmelser samt gennemgaet lovgivningen og fundet yderligere 9 bestemmelser, hvor der mangler
sagsbehandlingsfrister pd kommunens hjemmeside. Herudover er de nuvarende sagsbehandlingsfrister pa det
specialiserede socialomrade og pa beskeftigelsesomridet blevet genbesaggt. Sagsbehandlingsfristerne péa @ldreomridet vil
ogsé blive gennemgaet. Med denne sag fremlaegger forvaltningen forslag til sagsbehandlingsfrister samt revidering af
nuvarende sagsbehandlingsfrist for én bestemmelse pd Barnets lov.

Indstilling
Forvaltningen foreslar, at

1. Sagsbehandlingsfrister for Barnets lov pé det specialiserede barne- og ungeomrade 0-18 &r godkendes til at sende i
hering i Handicapradet

2. Sagsbehandlingsfrister for Servicelovens §13 og §117, Lov om socialt frikort § 2, Lov om aktiv socialpolitik §22 stk. 4
og § 73j og Lov om aktiv beskeftigelse kap . 19 godkendes til at sende 1 hering i Handicapradet

3. Sagsbehandlingsfrister for Servicelovens §95, §117a, §118, §119 og §122 godkendes til at sende i hering i Seniorradet.

Problemstilling

Ankestyrelsen har i brev af 8. oktober 2024 meddelt kommunen, at de, pa baggrund af en stikprevekontrol af kommunens
sagsbehandlingsfrister, har fundet, at der mangler sagsbehandlingsfrister for 11 bestemmelser. Ankestyrelsen har i samme
henvendelse bemarket, at listen ikke er udtemmende.

Pa baggrund af Ankestyrelsens henvendelse har forvaltningen identificeret yderligere 9 bestemmelser, hvor der mangler
sagsbehandlingsfrister.

Sagen har sammenhzng til tidligere sag om sagsbehandlingsfrister, som blev forelagt Forebyggelses- og Socialudvalget
(beskaeftigelsesomradet) og ZAldre- og Omsorgsudvalget (eldreomradet) pa deres made den 7. december 2023, pa
Forebyggelses- og Socialudvalgets mede den 9. januar 2024 (det specialiserede berne- og ungeomrade samt det
specialiserede voksen- og misbrugsomrade) samt Skoleudvalget den 10. januar 2024 (det specialiserede berne- og
ungeomrade). Her blev fremlagt forslag til sagsbehandlingsfrister pa bestemmelser, der manglede eller fremgik uklart pa
kommunens hjemmeside. Arbejdet blev dengang igangsat pa foranledning af Borgerradgiverens arsberetning 2022.

Losninger

Forvaltningen har udarbejdet forslag til sagsbehandlingsfrister pd &ldreomradet, det specialiserede socialomrade og
beskeftigelsesomradet pd de manglende paragraffer i Barnets lov, Serviceloven, Lov om socialt frikort, Lov om aktiv
beskeeftigelse og Lov om aktiv socialpolitik (bilag).

Forvaltningen har samtidig vurderet og revideret de nuverende sagsbehandlingsfrister pd det specialiserede socialomrade
og beskeftigelsesomradet. P4 baggrund af dette foreslas endring af sagsbehandlingsfrist pd Barnets Lov § 32, stk. 1, nr.
1-7. Her foreslar forvaltningen, at sagsbehandlingsfristen @ndres fra "op til 4 méneder" til "op til 12 uger", da disse
indsatser 1 udgangspunktet kan igangsettes pa baggrund af en afdekning, og som oftest ikke kraever en bernefaglig
undersggelse. Andringen fremgar af bilaget under bestemmelserne for Barnets lov.

P& eldreomradet vil de nuvarende sagsbehandlingsfrister ligeledes blive gennemgaet med henblik pé eventuel revidering.
Der vil blive fremlagt en serskilt sag vedrarende dette; formodentlig i marts 2025.

Fristerne skal forstds som den maksimale sagsbehandlingstid, som kreeves for at kunne treffe en afgerelse inden for
paragraffen - herunder at afdeekke, undersgge samt indhente den nedvendige dokumentation for at kunne traeffe en
afgerelse. Forvaltningen er forpligtet til at behandle borgernes spergsmél om hjaelp sa hurtigt som muligt, og i en del
tilfeelde vil sagsbehandlingstiden for afgarelser vere kortere.



Forslag til sagsbehandlingsfrister fremgar af bilag.

Lovbundne frister for henholdsvis seniorjob og invaliditetsydelse offentliggares pad kommunens hjemmeside.
Strategisk ramme
Kommunalbestyrelsen er gennem Lovbekendtgarelse om retssikkerhed og administration pé det sociale omréade §3, stk. 2

forpligtet til at fastsatte sagsbehandlingsfrister for at sikre behandlingen af borgernes spergsmal om hjlp sker sa hurtigt
som muligt med henblik pa at afgere, om der er ret til hjelp og i sa fald hvilken.

Videre proces

Med udvalgenes godkendelser vil de foresldede sagsbehandlingsfrister blive sendt i hering i Handicaprédet og Seniorradet
med henblik pa efterfolgende behandling i Forebyggelses- og Socialudvalget, Skoleudvalget, Aldre- og Omsorgsudvalget
samt QOkonomiudvalget, og derefter til endelig godkendelse i Kommunalbestyrelsen.

Efter endelig godkendelse i Kommunalbestyrelsen vil forvaltningen offentliggere sagsbehandlingsfristerne pa

kommunens hjemmeside. Herudover vil kommunens kvalitetsstandarder blive konsekvensrettet i forhold til de godkendte
sagsbehandlingsfrister.

Okonomi

Sagen har ingen bevillingsmessige konsekvenser.

Beslutningskompetence
Skoleudvalget beslutter indstillingspunkt 1

Aldre- og Omsorgsudvalget beslutter indstillingspunkt 3
Forebyggelses- og Socialudvalget beslutter indstillingspunkt 1 og 2

Beslutning

Zldre- og Omsorgsudvalget, den 14. januar 2025

Ad 3) Godkendt.
Bilag

Sagsbehandlingsfrister £Z0U
Sagsbehandlingsfrister FSU
Sagsbehandlingsfrister Barnets lov FSU og SKU
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Punkt 5: Lukket: Ejendomssag (Beslutning)

01.02.00-P20-14-23
Zldre- og Omsorgsudvalget, den 14. januar 2025

Anbefalet.



Punkt 6: Kvalitetsudvikling af eldreplejen - udmontning af Budgetaftale
2025-2028 (Beslutning)

00.15.00-A00-92-24
Resume

I Budgetaftale 2025-2028 er tilfort 6,1 mio. kr. 1 2025 (et-arigt) til kvalitetsudvikling af &ldreplejen til gavn for de ldre,
herunder med serligt fokus pa de svage @ldre og styrkelse af sociale fellesskaber. P4 modet 31. oktober 2024 dreftede
Aldre- og Omsorgsudvalget hvilke omréder og indsatser, som forvaltningen skulle komme med oplag til. P4 den
baggrund har forvaltningen beskrevet konkrete forslag til indsatser.

Indstilling
Forvaltningen foreslar, at

1) de beskrevne forslag til kvalitetsudvikling af eldreplejen godkendes
2) de resterende midler videreferes til 2026 til fordeling p& henholdsvis omsorgsbeseg, digitalt tilsyn pa plejecentre og
indkeb af robot.

Problemstilling

I Budget 2025-2028 er tilfort 6,1 mio. kr. 1 2025 til kvalitetsudvikling af @ldreplejen til gavn for de @ldre, herunder med
serligt fokus pa de svage aldre og styrkelse af sociale faellesskaber. Ivaerksattelse af nye indsatser, som finansieres af
midlerne, skal kunne ophere igen fra 2026 og frem, safremt der ikke er rdderum til en videreforelse.

Ved udvalgets dreftelse blev det besluttet at prioritere folgende indsatser, som forvaltningen skulle komme med oplaeg til:

Omsorgsbespg 1 hjemmeplejen

Indkeb af drejesenge

Genabning af café pa Plejecenter Virumgard i weekenden

Digitalt tilsyn pa plejecentre med en infrared sensorlesning (FOA-Partnerskabsaftale)
Indkeb af robot til lesning af praktiske opgaver pa Plejecenter Baunehgj

Forvaltningen har arbejdet videre med disse, og har fundet det relevant at supplere med folgende to indsatser:

¢ Tilbud om fallesspisning pd Den Gamle Lyngby Statsskole
¢ Indkeb af it-baseret udstyr til plejecentrene, som kan fremme bevagelse og livskvalitet, herunder blandt andet
understpottet af skoleelever/unge.

Indsatsen vedrerende digitalt tilsyn pé plejecentre med en infrared sensorlesning beskrives ogsa i en sarskilt sag
(dagsordenens punkt 7).

Udkast til ny celdrelov
Hovedtemaerne i den nye ZAldrelov er helhedspleje, borgernaer visitation, faste teams, forenklede dokumentations- og
tilsynsprocesser og velferdsteknologi. Aldreloven traeder i kraft 1. juli 2025.

Der er afsat i alt 3,3 mia. kr. i perioden 2024-2027, herunder 39 mio. kr. i 2024-2027 til strategi for udbredelse af
velfeerdsteknologi i &ldreplejen og 376,1 mio. kr. i 2024 til udbredelse af faste teams. Herunder afsattes samlet 2,5 mia.
kr. i perioden 2024-2027 samt 1 mia. kr. varigt fra 2028 til et kvalitetsleft af eeldreplejen i kommunerne via det
kommunale bloktilskud.

Lovgivning

Kommunalbestyrelsen har godkendt kvalitetsstandarder, der beskriver det generelle serviceniveau og anvendes som en
rettesnor i forhold til udmaling og bevilling af hjeelp og indsatser til den enkelte borger. Jf. Servicelovens §1, stk. 3 skal
visitation til hjeelp og indsatser altid ske pa baggrund af en konkret og individuel vurdering af en borgers behov og kan
fore til en fravigelse af kommunens generelle serviceniveau.

Losninger



Forvaltningen har udarbejdet forslag til, hvordan de omrader, som udvalget har prioriteret samt to yderligere indsatser,
kan udmentes i praksis. Nedenfor beskrives de enkelte indsatser kort. Forvaltningen har ogsa udarbejdet en mere
detaljeret beskrivelse af de enkelte indsatser, jf. bilag. Der leegges op til, at hovedparten af midlerne bruges 1 2025, og at
de resterende midler viderefares til 2026.

Omsorgsbesag i hjemmeplejen

Borgere, som er isolerede, og borgere, der ikke kan komme ud af deres bolig, eller som hjemmeplejen har sveert ved at
give den nedvendige hjelp, fordi besagene bliver afvist, kan profitere af en sarlig indsats i form af et omsorgsbesag. Ved
at oprette denne nye ydelse far en fast medarbejder i hjemmeplejen bedre mulighed for at skabe en relation til borgeren.
Besoget kan ydes med forskellig varighed ud fra behovet. Formélet med omsorgsbesoget er blandt andet at motivere
borgeren til at deltage i sociale aktiviteter eller modtage yderligere hjelp, hvis borgeren er i méalgruppen for dette.
Omsorgsbesgget forventes at kunne iveerksettes fra 1. februar 2025. Der afsettes 2 mio. kr. til indsatsen 1 2025 (bilag).

Indkob af drejesenge

En drejeseng kan hjelpe borgere, der ellers har svart ved at komme ind og ud af sengen ved egen hjelp, idet sengen kan
blive til en stol, der kan dreje ud over sengerammen, sa det bliver nemmere at stige ind og ud. Sengen understatter ogsa et
godt arbejdsmilje for plejepersonalet, da behovet for forflytning reduceres. Der indkebes i alt syv drejesenge, som kan
indstilles efter borgers hgjde og drgjde. Sengene fordeles s& hver af de fem plejecentre (herunder Lystoftebakken), samt
Treenings- og Rehabiliteringscentret og hjemmeplejen far en seng. Der skal udpeges en ansvarlig medarbejder pa de
pagaldende steder, som har ansvar for, at borger instrueres korrekt og bruger sengens funktioner, s& bade borger og
medarbejdere far det fulde udbytte af drejesengen. Drejesengene forventes at kunne tages i brug i 1. kvartal 2025. Der
afsettes 503.000 kr. 1 2025 til indkeb af senge (bilag).

Gendbning af café pd Plejecenter Virumgdrd og etablering af feellesspisning

At medes sammen med andre omkring et maltid kan have stor betydning for @ldre, da det bade kan styrke appetitten og
oge trivslen. P4 den baggrund gendbnes caféen pa Plejecenter Virumgard i weekenden. I caféen kan borgerne kebe en
varm ret, smorrebrod, kage og drikkevarer og nyde det i selskab med andre. Derved kan der skabes relationer blandt de
besogende fra lokalomradet, og deltagernes hverdagskompetencer styrkes, nér de hjelper med borddekning mv. Desuden
kan turen til og fra caféen understotte fysisk mobilitet. Gendbning af caféen betyder, at der vil vaere tilstedevarelse af en
kekkenmedarbejder. Desuden vil der blive engageret frivillige til at understette indsatsen, bl.a. i forhold til at folge
borgere fra hjem til café. Caféen forventes at kunne genébne i 1. kvartal 2025. De frivillige vil ikke nedvendigvis kunne
rekrutteres fra opstart. Der afsaettes 122.000 kr. 1 2025 til en cafémedarbejder.

Desuden foreslés, at der tilbydes fallesspisninger for bebeboere i @ldreboligerne pa Den Gamle Lyngby Statsskole. Der er
etableret kontakt til Rede Kors Lyngby om at etablere et tilbud om fellesspisning to gange om méneden for beboerne i stil
med et lignende tilbud pé Plejecenter Baunehgj og Plejecenter Virumgard. Rede Kors har erfaring med sddanne
aktiviteter. Der er dog ikke madproduktion p4 Den Gamle Lyngby Statsskole. Derfor skal maden leveres udefra. Indsatsen
vil derfor formodentlig kunne keres af frivillige pé sigt, men der afsattes ressourcer til en medarbejder fra hjemmeplejen
til at understette opstart af tilbuddet ca. 3 timer hver 14. dag i samarbejde med de frivillige fra Rade Kors. Tilbuddet
forventes at kunne opstarte i 1. kvartal 2025. Der afsettes 36.000 kr. 1 2025 til dette.

Nedenfor beskrives tre indsatser, der alle involverer forskellige former for teknologi. Der afsattes en samlet gkonomisk
ramme til dette pd 1,7 mio. kr. i 2025. Indholdet i de enkelte indsatser er uddybet i bilag, men af hensyn til kommunens
konkurrencemassige position ved indkeb, sa fremgér fordelingen af midler til hver indsats af lukket bilag (bilag).

Digitalt tilsyn pd plejecentre med en infrarod sensorlosning

Som et led i FOA Partnerskabsaftalen har tre af kommunens plejecentre afpravet digitalt tilsyn ved hjelp af sensorer i 50
boliger, hvor borgerne har sarligt stort behov for tilsyn i lebet af degnet. Teknologien har reduceret behovet for fysiske
tilsyn, hvilket har aget beboernes folelse af frihed og selvstendighed og forbedret deres sgvnkvalitet, da de natlige tilsyn
ikke forstyrrer borgerne. Medarbejderne har oplevet en lettere arbejdsbelastning, lavere stressniveauer og en mere
effektiv udnyttelse af deres tid, hvilket har givet dem mulighed for at fokusere p& de borgere, der har sterst behov for
hjeelp. Ved at udvide indsatsen til det fjerde plejecenter med indkeb af flere sensorer fir endnu flere glaeede af

losningen. For nermere beskrivelse af gkonomi og tidsplan henvises til serskilt sag om digitalt tilsyn.

Indkob af robot til praktiske opgaver pd Plejecenter Baunehgj - indledende afdceekning

Pa Plejecenter Baunehgj er der relativt lang afstand fra plejeboligerne til produktionskekken og lageromréder med linned
mv. En robot, der kan kere med blandt andet madvogne, vasketej og affald, vil derfor kunne frigere ressourcer, sa
medarbejderne kan vare mere til stede pa afdelingerne og kan fokusere endnu mere pa kerneopgaven i form af omsorg og



pleje. Samtidig vil det fysiske arbejdsmilje kunne forbedres, og arbejdsglaeeden oges. Det foresléds derfor, at der arbejdes
mod at indkebe to robotter til Plejecenter Baunehgj. Robotterne skal tilpasses precis til de behov og forhold, som er pé
Plejecenter Baunehgj. Forvaltningen har kendskab til en lgsning pa et andet plejecenter i Danmark. En tilsvarende losning
forudsetter dog alligevel i forste omgang en nermere afdekning af mulighederne, herunder afdekning af GDPR forhold
og produktudbud mv., ligesom der skal ske konkurrenceudsettelse. Det foreslds derfor at afsatte budget til ekstern
teknisk og juridisk bistand i 2025. Tidsforbruget til afdekning, indkeb og efterfolgende implementering ger, at det ikke er
realistisk, at lasningen kommer i drift i 2025. Derfor afsattes der kun budget til den indledende afdaekning 1 2025

(bilag).

It-understottede aktiviteter til fremme af fysisk aktivitet og livskvalitet pd plejecentrene bl.a. med involvering af unge

Plejecentrene har bl.a. givet udtryk for, at indsatser, hvori der indgar fysisk aktivitet, er et stort enske. Konkret er foreslaet
indkeb af forskelligt udstyr, som med en mindre personaleindsats bade kan fremme fysisk aktivitet og stimulere de
kognitive evner samt fremme social interaktion. For sdledes at undga at ansaette medarbejdere til at fremme fysisk
aktivitet, som muligvis skal stoppe igen, peger forvaltningen derfor pé nedenstédende lgsninger, som involverer faste
medarbejdere og skoleelever i fritidsjobs (bilag):]

e VR-briller, der kan tilbyde oplevelser og aktiviteter, som kan bidrage til kognitiv og fysisk stimulering,
underholdning og faellesskab.

VR-briller kan bl.a. bruges til at stimulere erindringer og vaekke positive minder fx ved at opleve steder fra tidligere i livet
i en virtuel verden. VR-brillerne bruges typisk af flere borgere sammen, hvor de fx kan "rejse" sammen til varmere
himmelstrag, lave sjov fysisk traening eller hjernestimulerende spil. Teknologien kan ogsa bruges som et dialogredskab,
hvor plejepersonalet sammen med den @ldre/demensramte beboer kan g& pd opdagelse i personens livshistorier og aktivt
sporge ind til minderne, mens de sammen er i VR-oplevelsen. Losningen, som er velafprovet i flere kommuner,
indeholder et implementeringsforlab pa 12 uger, hvor firmaets medarbejdere understetter plejecentret i brugen, og hvor
der folges lobende op og gives support. VR-indsatsen vil ogsa skulle understettes af aktivitetsmedarbejdere og Digitech-
medarbejdere, hvorfor der ogsé er afsat et beleb til dette. Indsatsen vil kreeve indkeb af briller og tablet med adgang til en
platform, hvor der er adgang til materialet. Der vil desuden blive lavet en serlig film optaget pé lokaliteter i Lyngby-
Taarbeek Kommune, som en del af prisen. VR-lgsningen teenkes implementeret pa de fem plejecentre samt
aktivitetscentret. Indsatsen forventes at kunne starte op i 1. kvartal 2025.

¢ Spilkonsoller med spil, der kombinerer fysisk aktivitet med underholdning sésom bowling eller dansespil, store
touch-skaerme, som kan bruges til at spille spil, der fremmer kognitiv treening og social interaktion samt tablets med
apps designet til &ldre, der tilbyder lette treeningsprogrammer og hjernegvelser.

Spilkonsoller, storskeerme med spil og tablets er udstyr, der kan introduceres til de @ldre ved hjelp af ansettelse af unge
skoleelever. Involvering af unge i disse tiltag skaber en dynamisk og inspirerende atmosfare, hvor generationer larer af
hinanden, og de unge fér indblik i &ldreplejen. Der er dog ogsé afsat ressourcer blandt plejecentrets medarbejdere til at
understotte indsatsen og guide de unge i omgangen med de @ldre. Der afsattes midler til indkeb af diverse udstyr,
aflenning af de unge samt til de faste medarbejderes understottelse af indsatsen. Indsatsen vil kunne pabegyndes nar de
unge er rekrutteret og udstyret indkebt. Formodentlig i 2. kvartal 2025.

Strategisk ramme

Sagen skal bl.a. ses i ssmmenhang med implementeringen af handleplanen for Strategi for @ldres velfaerd 2024-2025,
hvor der bl.a. er fokus pa at udvikle flere aktiviteter pa eldreomradet, herunder pa plejecentrene, baseret pa og/eller i
samarbejde med frivillige og civilsamfund. Desuden er der i handleplanen under Strategi for aldres velfeerd 2024-2025 en
indsats, der handler om at etablere fritidsjobs for skoleelever, hvor de unge kan indgé i samvar med de &ldre. Desuden
skal sagen ses 1 sammenheaeng med det fokus der er i FOA-partnerskabsaftalen i forhold til at gge anvendelsen af
velferdsteknologi.

Videre proces

Flere af indsatserne forventes at kunne sattes i vaerk i labet af 1. kvartal 2025. Der tages forbehold for afledte
konsekvenser i forbindelse med udmentningen af den kommende ZAldrelov, som forventes at traede i kraft 1. juli 2025.

Okonomi

Budgettet pa 6.077.000 kr. fra Budgetaftalen 2025 er placeret midlertidigt under IT, drift og udvikling til fordeling i denne
sag. De bevillingsmassige konsekvenser af sagen er folgende:



t. kr. i 2025 pl ’Udvalg/Aktivitetsomrﬁde 2025 2026 2027 2028 2029 |[Varig?
Pulic fra BA2025  |[LOU/AENre/IT, driftog | ¢ 77, o o o [Nej
udvikling
. 1 EOU/
Midlertidige Eldre/Aktivitetsstyrede 2000 [700 o o o |INej
omsorgsbesog .
puljer
Indkeb af drejesenge 'ZEO.U /.}Eldre/IT, drift og 503 0 0 0 0 INej
udvikling
o , AOU/AEldre/Den .
Genabning af café Kommunale Madservice 122 0 0 0 0 INej
AEOU/
Feellesspisning \Eldre/Aktivitetsstyrede 36 0 0 0 0 INej
puljer
Velfeerdsteknologiske
losninger - herunder .
digitalt tilsyn med en }EQE.//Eler/IT’ drift og 1.727  ||989 0 0 0 Nej
infrared udvikling
sensorlgsning
I alt -1.689 ||1.689

Beslutningskompetence
Zldre- og Omsorgsudvalget anbefaler.

Okonomiudvalget anbefaler.
Kommunalbestyrelsen beslutter.

Beslutning

Aldre- og Omsorgsudvalget, den 14. januar 2025

Ad 1: Udvalget anbefaler folgende forslag:

a) Omsorgsbesgg i hjemmeplejen

b) Genabning af Cafe pa Plejecenter Virumgérd i weekenden.

c) Tilbud om fellesspisning pa Den Gamle Lyngby Statsskole

Forud for stillingtagen til gvrige forslag anmoder udvalget om, at forvaltningen supplerer sagen med oplysninger om
mulighed for anden finansiering.

Endvidere enskes oplag fra forvaltningen til forslag, der prioriterer mere medarbejdertid i hjemmeplejen og pé
plejecentrene samt forsgg med ansettelse af unge pa plejecentre.

Ad 2: Udsat, jf. beslutning under indstilling 1.
Bilag
Omsorgsbesog

Robot

It-understottede aktiviteter



Drejesenge
Gendbning af café og feellesspisning
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Punkt 7: Lukket: FOA Partnerskabsaftale -Digitalt tilsyn pa plejecentre
(Beslutning)

27.60.14-A00-12-24
Aldre- og Omsorgsudvalget, den 14. januar 2025

Udsat.



Punkt 8: Aldrelov og Sundhedsreform (Dreftelse)

00.15.00-A00-123-24
Resume

Med udgangspunkt i Aldrereformen og i Sundhedsreformen orienterer forvaltningen om udvalgte punkter samt leegger op
til en indledende droftelse af implementeringen af reformerne i Lyngby-Taarbaek Kommune. Sagsfremstillingen suppleres
med et mundtligt opleeg pa udvalgsmedet.

Indstilling

Forvaltningen foreslar, at udvalgte punkter i Aldrereformen og Sundhedsreformen draftes.

Problemstilling
Aldrereformen

Zldrereformen bygger pa tre beerende elementer: a) den a&ldres selvbestemmelse, b) tillid til medarbejdere og til den
borgernare ledelse samt c) et eget samarbejde med parerende, lokale fzllesskaber og civilsamfundet. Formalet med
reformen og de tilherende love er at tilvejebringe rammerne for en @ldrepleje, der med udgangspunkt i den enkelte eldres
aktuelle livssituation og behov understotter en alderdom, som er praeget af mest mulig livsglede, selvhjulpenhed og tid til
0msorg 0g nerver.

Malgruppen er personer, der har ndet folkepensionsalderen og har behov for hjelp og stette i den daglige livsforelse pa
grund af en nedsat funktionsevne, der er opstaet i forbindelse med aldring. Dog er der en “’kattelems-bestemmelse” for
personer under folkepensionsalderen.

Hjelp/stette skal gives med et forebyggende, rehabiliterende og vedligeholdende sigte. Der leegges vaegt pa, at hjelp og
stotte tager afsat i folgende tilgang:

¢ En helhedsorienteret indsats med blik pé borgerens samlede livssituation
o Tverfaglighed

o Kontinuitet, fleksibilitet og sammenhzng 1 hjeelpen

¢ Borgerens selvbestemmelse og labende indflydelse pa hjelpen.

Aldrereformen er udmentet i fem lovforslag, som blev vedtaget i Folketinget d. 19. december 2024:

e Forslag til @ldrelov

Forslag til lov lokalplejehjem

Forslag til lov @ldretilsyn

Forslag til @ndring af lov om friplejeboliger
Forslag til felgelovforslag.

e o o o

I neervaerende sag beskrives kort helhedspleje, som bade indgér i aldreloven og lov om @ldretilsyn.
Kort om helhedspleje:

Helhedspleje skal kunne leveres i fa, ssmmenhangende og rummelige pleje- og omsorgsforleb - ogsa omtalt som
"pakker". Pleje-omsorgsforlebene skal defineres af den enkelte kommune. Alle fritvalgsleveranderer skal kunne levere
disse forleb. Et ssmmenha@ngende og rummeligt pleje-og omsorgsforleb skal kunne indeholde folgende:

1) Personlig hjelp og pleje, herunder sygepleje.
2) Hjeelp eller stotte til nedvendige praktiske opgaver m.v. i hjemmet.

3) Genoptraning af fysisk funktionsnedsattelse forarsaget af sygdom, der ikke behandles i tilknytning til en
sygehusindleggelse.

Kort om @ldretilsyn:



Det kommende ZAldretilsyn erstatter de hidtidige lovpligtige kommunale tilsyn. ZEldretilsynet omfatter alle plejeenheder
(hjemmepleje, plejeboliger, friplejehjem mv). Eldretilsynet vil fremadrettet veere forankret i f& kommuner, i to kommuner
vest for Storebalt og én kommune ost for Storebelt. st for Storebalt er Gentofte Kommune valgt til at varetage denne
opgave og vil dermed skulle varetage Aldretilsyn i Lyngby-Taarbeek Kommune.

Aldretilsynets formal er at stotte plejeenheder omfattet af loven i at sikre kvalitet i helhedsplejen, der gives i medfer af
eldreloven. Formalet opnas gennem en leringsorienteret dialog og ved at bistd med radgivning og sparring til
plejeenhederne om kvalitet i helhedsplejen samt ved at fore tilsyn med kvalitet i helhedsplejen i plejeenhederne.

Sundhedsreformen

Aftalen om Sundhedsreformen bestar af en raekke initiativer, der skal imedekomme pres pé sundhedsvasnet som folge af
en stigende @ldrebefolkning, en forventet mangel pé arbejdskraft samt for at udligne forskelle i adgang til god
sundhedsbehandling pa tvers af landet. De forskellige dele af aftalen forventes vedtaget af Folketinget i lobet af 2025 og
2026. I nervaerende oplaeg til dreftelse fokuseres der pa de nye sundhedsrad samt de opgaver, der skal flyttes fra
kommunerne til regionerne.

Sundhedsreformen lagger op til en ny struktur med 4 regioner og 17 sundhedsrdd. Lyngby-Taarbeek Kommune vil have
én reprasentant i det sundhedsrad, som kommunen herer under. Regionerne har flertal i sundhedsradene.

Opgaver for sundhedsradene:

¢ Udarbejde nersundhedsplan

Udmente de gkonomiske rammer for nye og udbyggede indsatser i det nere sundhedsveesen

Lokal planlaegning af almen medicinske tilbud og praksissektor

Nye regionale opgaver: bl.a. akutsygepleje, sundheds- og omsorgspladser, hjemmebehandling, patientrettet
forebyggelse mv.

Aftaler med kommuner om bl.a. rekruttering og sammenhangende forleb

Sundhedsradene far en szrlig opgave i at "vende hospitalerne ud ad", sé flest mulige opgaver loses tet pa borgeren.
Konkrete opgaver, der flytter fra kommuner til regioner:

o Akutsygepleje

Specialiseret rehabilitering

Dele af genoptraeningsomradet

Finansieringsansvaret for specialiseret genoptraening
Patientrettet forebyggelse

Sundheds- og omsorgspladser (kommunale midlertidige pladser).

e o o o o

Opgaverne overdrages til regionen fra 1. januar 2027. Det er for en raekke opgaver ikke endnu afklaret, hvad de praecist
omfatter.

Lesninger
Aldrereformen - iveerksatte initiativer

For at skabe et fundament for helhedspleje og med henblik pa at skabe mere kontinuitet for borgerne og mere indflydelse
for medarbejderne, har kommunen igangsat et pilotprojekt om faste teams. Derudover igangsettes der et arbejde primo
2025 med pakkeforleb til brug for borgere, der skal modtage hjelp ud fra Aldreloven. Disse pakkeforleb vil blive forelagt
politisk i 2. kvartal 2025, da de skal kunne traede i kraft 1. juli 2025.

Sundhedsreformen - opmeerksomhedspunkter

Den kommunale repraesentation i Sundhedsradene er et opmearksomhedsomrade i forhold til, hvilken indflydelse
kommunerne fér pé videreudviklingen af de naere behandlingstilbud. Det formodes at regionspolitikerne vil have en sterre
indsigt i drift af hospitalsveesen end kommunale politikere, da sygehusdrift fylder en stor andel i den regionale
opgaveportefolje i dag, hvor den kommunale rummer vasentlig flere omréder. Derudover vil den administrative
understottelse af sundhedsraddene ske i regionen. Blandt kommunerne i det nuverende midtklynge er der derfor igangsat
et arbejde, der har til formal at klaede de kommunale politikere pa til den fremtidige opgave i sundhedsradene. Arbejdet
har ogsa til formalet at afdeekke om det er muligt at finde feelles kommunal fodslag ind i Sundhedsradet.

Den opgaveflytning, som sundhedsreformen indeberer, vil bergre en raekke funktioner i kommunen. Aftalen om
sundhedsreformen abner for, at kommunerne kan blive leveranderer. Derfor har det ovenstaende tveerkommunale



igangsatte arbejde ogsa fokus pa at fa disse opgave afdekket og beskrevet pa pé tvers af kommunerne, samt udarbejde
grundlag for om der er interesse for at byde ind pé at blive leverander.

I Lyngby-Taarbeek Kommune har vi en velfungerende akutfunktion i forhold til sygepleje samt et velfungerende set-up af
midlertidige pladser, som ofte benyttes i forbindelse med udskrivelser fra hospitaler til borgere, der har et behov for pleje
og treening, som ikke kan tilgodeses i deres eget hjem. Ligeledes har kommunen en velfungerende sundhedsradgivning,
som giver borgere med kroniske sygdomme mulighed for et forlgb i naeromradet med medarbejdere, som ogsa har stort
kendskab til de gvrige kommunale tilbud, herunder hjemmepleje og det lokale civilsamfund. Set i det lys er det vurdering
at der i Lyngby-Taarbak vil kunne leveres lokale tilbud af hej faglig kvalitet safremt dette bliver muligt.

I forhold til specialiseret rehabilitering er det i dag svaert at have tilstreekkelig volumen til at sikre et fyldestgerende lokalt
tilbud, og i dag modtager hovedparten af disse borgere degnrehabilitering pé fx Vejlefjord eller Ringstedhave (erhvervet

hjerneskade) efter udskrivelsen fra hospitalet. Den efterfolgende genoptraening vil dog ogsé indgé i afdaekning om der er
mulighed for tverkommunale samarbejder som leveranderer.

Strategisk ramme

Aldreloven, Sundhedsreformen, Lyngby-Taarbaek Kommunes kvalitetsstandarder for traeening, stette og pleje.

Videre proces

Zldreloven treeder i kraft den 1. juli 2025, og der vil derfor i 2. kvartal blive forelagt forlabspakker pa helhedspleje til
beslutning.

Dog gelder for borgere, der for 1. juli 2025 er visiteret til hjeelp efter servicelovens §§ 83, 83a eller 86, stk. 1. og som er
omfattet af @ldreloven, skal overga til @ldrelov senest 1. juli 2027.

De konkrete tiltag som knytter sig til loven, vil blive forelagt politisk labende.

Der vil i foraret 2025 blive arrangeret en temadreftelse omkring hele Aldreloven og Sundhedsreformen for
Kommunalbestyrelsen.

Den nye struktur med sundhedsradene forventes politisk vedtaget i juni 2025, og flytning af opgaver fra kommuner til
regioner forventes vedtaget ultimo 2025. Aftale om fortsat drift af opgaver vil vare indgaet inden 1. april 2026.

Okonomi

Sagen har ingen bevillingsmassige konsekvenser.

Beslutningskompetence

ZAldre-og Omsorgsudvalget drofter.

Beslutning

Zldre- og Omsorgsudvalget, den 14. januar 2025
Droftet for sa vidt angar ZAldrereformen.

Droftelse af Sundhedsreform udsat til udvalgsmede i marts.

Simon Pihl Serensen (A) var fravaerende under punktet.

Bilag
Opleg ZEldrereform

Oplaeg Sundhedsreform



Punkt 9: Afgerelser paklaget til Ankestyrelsen - status for 1. halvar 2024
(Orientering)

00.15.00-A00-120-24
Resume

Den 15. august 2024 forelagde forvaltningen Social-, Bolig-, og Aldreministeriets Danmarkskort 2023 for Aldre- og
Omsorgsudvalget. Danmarkskortet viser Ankestyrelsens omgerelsesprocenter for ankesager inden for det samlede
socialomrade, hvor der er klageadgang samt separat for bernehandicapomradet og voksenhandicapomradet i 2023.
Udvalget enskede primo 2025 at f forelagt status for antal sager og Ankestyrelsens omgerelsesprocenter for ankesager
indenfor Aldre- og Omsorgsudvalgets omrade for 1. halvar 2024. P4 den baggrund fremlaegger forvaltningen en status til
orientering.

Indstilling

Forvaltningen orienterer om status for antal sager og Ankestyrelsens omgerelsesprocenter for ankesager indenfor ZAldre-
og Omsorgsudvalgets omrade for 1. halvar 2024.

Problemstilling

Nér en borger klager over en kommunal afggrelse pa eldre- og sundhedsomradet, behandler Ankestyrelsen klagen.
Omggerelsesprocenten er den andel af klagesager, der &ndres, ophaves eller hjemvises.

Der anvendes tre begreber, niar Ankestyrelsen udregner omgerelsesprocenter:

Stadfzestelse: Styrelsen er enig i kommunens afgerelse. Der sker ingen @ndringer i afgerelsen.

Hjemvisning: Styrelsen sender sagen tilbage til kommunen til genbehandling og afgerelse pa ny, safremt der for eksempel
mangler vesentlige oplysninger i sagen.

Zndring/Ophavelse: Styrelsen er helt eller delvist uenig i afgerelsen og @ndrer/ophaver den.

Af Ankestyrelsens Danmarkskort 2023 fremgik det, at ud af de 62 sager fra Lyngby-Taarbaek Kommune omhandlede 17
sager ®ldre- og sundhedsomridet. Ud af de 17 klagesager var der 13 stadfastelser og 4 hjemvisninger. Hjemvisningerne
fordelte sig pa folgende made: To pa hjemmehjelp, én pa forbrugsgoder og en pa aktivitets- og samverstilbud. Der var
ingen @ndringer eller ophavelser af afgarelser. Der blev i 2023 behandlet 3000 sager pé disse omrader, og det vurderes
sledes, at 17 klagesager er en meget lille andel. For de sager, der blev hjemvist, sas der umiddelbart ikke et menster i
arsagerne til hjemvisningerne, da de var fordelt pa tre forskellige paragraffer, men hjemvisningerne blev taget til
efterretning.

Historik

Ankestyrelsens omggrelsesprocenter skal forelaegges til politisk behandling én gang arligt, hvilket giver
Kommunalbestyrelsen mulighed for at felge udviklingen i antallet af ankesager samt omgerelsesprocenter for paklagede
sager inden for det sociale omrade. Kommunalbestyrelsen skal tage stilling til, om der skal udarbejdes en handlingsplan
for styrkelse af kvaliteten i kommunens sagsbehandling. P& den baggrund fremlagde forvaltningen den 15. august 2024
Social-, Bolig-, og Aldreministeriets Danmarkskort 2023 for Aldre- og Omsorgsudvalget.

Lesninger

Ankestyrelsens Talportal indeholder de tal, som indgar i det arlige Danmarkskort. Ved et udtrak pa 1. halvar 2024
fremgar det, at der er registreret 9 klagesager pa aldre- og sundhedsomradet i 1. halvar 2024. Ud af de 9 klagesager er der
3 stadfzstelser og 6 hjemvisninger. Der er ingen sager vedrerende @ndring/opheavelse af afgerelsen. Hjemvisningerne
fordeler sig pa felgende made: To pa hjemmehjzlp, to pa hjelpemidler, en pa forbrugsgoder og en pa biler.

Antal sager ||Antal hjemvisninger |(Omgerelsesprocent

Hjemmehjelp (§ 83) |4 2 50 %




Hjelpemidler (§112) |3 D 67 %

Forbrugsgoder (§113) |1 1 100%
Biler (§114 og §115) |1 1 100%
[ alt 9 6

De 9 klagesager i 1. halvar 2024 skal ses i forhold til at der blev behandlet knap 3300 sager i perioden indenfor disse
omrader. Da der i 2023 var 17 klagesager pa @ldre- og sundhedsomradet, og der var 9 klagesager i 1. halvar 2024, ser det
ud til, at niveauet er stabilt. Dog er det ikke muligt at konkludere noget fer Danmarkskortet for hele 2024 kan udarbejdes.

Strategisk ramme

Det er ikke et succeskriterium for forvaltningen, at der ikke paklages sager til Ankestyrelsen, da det i et retssamfund er en
grundleggende rettighed at klage og f4 sin sag provet ved en anden instans. Forvaltningen far leering af klagesagerne og
mulighed for at genvurdere sagen, inden den sendes til Ankestyrelsen. Dog har forvaltningen et mal om at have s fa

omgjorte sager som muligt. P4 et omrade med en kompleks lovgivning vil det efter forvaltningens vurdering ikke vare
sandsynligt at undgé omgjorte sager helt.

Videre proces

Forvaltningen forventer at kunne foreleegge Ankestyrelsens Danmarkskortet for 2024 i 3. kvartal 2025.
Okonomi

Sagen har ingen bevillingsmassige konsekvenser.

Beslutningskompetence

Aldre- og Omsorgsudvalget orienteres.

Beslutning

Zldre- og Omsorgsudvalget, den 14. januar 2025

Orientering givet.



Punkt 10: BDO-tilsyn pa plejecentrene 2024 (Orientering)

27.12.16-K09-1-24
Resume

Revisionsfirmaet BDO har i perioden september-december 2024 gennemfort de drlige kommunale tilsyn p4 alle
plejecentre i Lyngby-Taarbaek Kommune. Forvaltningen orienterer om resultaterne samt opfelgningen pé tilsynene.

Indstilling

Forvaltningen orienterer om resultaterne af de gennemferte tilsyn pd kommunens plejecentre samt opfelgningen pa
tilsynene.

Problemstilling

Kommunerne skal ifalge Serviceloven §151 gennemfere minimum et &rligt kommunalt tilsyn pa pleje- og
omsorgsomrédet. I Lyngby-Taarbaek Kommune gennemfores tilsynene af revisionsfirmaet BDO. Udover tilsynene fra
BDO udferer Styrelsen for Patientsikkerhed ogsd ZAldretilsyn og sundhedsfaglige tilsyn.

BDO'’s tilsyn vurderer den hjelp, som leveres, herunder om hjalpen leveres i overensstemmelse med kommunens
kvalitetsstandarder.

Péa plejecentrene sker vurderingen ud fra 9 tilsynsomrader:

1. Dokumentation

2. Personlig pleje og stotte

3. Praktisk hjalp

4. Mad og maltider

5. Kommunikation og adfaerd

6. Aktiviteter og vedligeholdende treening

7. Sygepleje

8. Organisatoriske rammer og tvaerfagligt samarbejde
9. Observationsstudier

Tilsynene vurderes pa en skala fra 1-5, hvor 1 er laveste score (indikatorerne er i meget lav grad opfyldt), og 5 er den
hgjeste score (indikatorerne er i meget hgj grad opfyldt).

Tilsynet baserer sig pa folgende datagrundlag: Gennemgang af dokumentation, observationsstudier samt interview med
beboere, medarbejdere og ledelse. Tilsynet giver saledes et gjebliksbillede.

Lesninger
Tilsynene pa plejecentrene er udfoert i perioden september til december 2024. BDO har pa baggrund af tilsynene
udarbejdet en tilsynsrapport for hvert plejecenter og en arsrapport med overblik over alle tilsynene (se bilag). Et samlet

overblik over resultaterne er vist 1 Tabel 1 herunder.

Tabel 1: Oversigt over resultaterne pé de 9 tilsynsomrader i 2024

Baunehgj |[Bredebo |[Virumgard |Solgirden |[Lystoftebakken

Gennemsnitlig

score 2024 4,56 4,22 4,78 4,78 4,33
Dokumentation 3 3 4 4 3
Personlig pleje og s 4 s 5 5
stotte

Praktisk hjelp 5 5 5 4 S




Mad og maltider 5 3 5 5 5
IKommunikation og

adfeerd y ¢ t > >
IAktiviteter og

vedligeholdende S5 5 5 5 4
treening

Sygepleje S S5 S S5 4
Organisatoriske

rammer og

tveerfagligt > > > > y
samarbejde

Observationsstudier |3 4 S 5 4

Nedenfor gennemgés kortfattet resultaterne, og der sammenlignes med sidste ars tilsynsresultater. I 2023 var der 10
tilsynsomrader og i 2024 er der kun 9, da tilsynsomradet medicinhdndtering er taget ud i 2024, da Styrelsen for
Patientsikkerhed har udvidet deres tilsynsindsats pd medicinomradet. Overordnet viser resultaterne at der pa 4 ud af 5
plejecentre er sket en forbedring i de gennemsnitlige scorer.

I Center for Sundhed og Omsorg er det besluttet, at der skal udarbejdes handleplaner for tilsynsomrader, der scorer 3 eller
derunder. Dette gaelder for 3 plejecentre i 2024; Baunehgj (Dokumentation og Observationsstudie), Bredebo
(Dokumentation og Mad og méltider) og Lystoftebakken (Dokumentation). Handleplanerne for disse gennemgés sammen
med tilsynsresultaterne nedenfor.

Tilsyn pd Plejecenter Baunehoj
Plejecentret har en gennemsnitlig score pa 4,56 1 2024. 1 2023 var den gennemsnitlige score 4,10.

Plejecenteret har forbedret sine tilsynspunkter siden sidste tilsyn. Pa 7 ud af 9 tilsynsomréader har plejecentret scoret
topkarakteren 5. Pa de evrige to tilsynsomrader "Dokumentation" og "Observationsstudie" har plejecentret scoret 3.

Plejecentret har udarbejdet handleplaner for omrédderne "Dokumentation" og "Observationsstudie". I handleplanen for
"Dokumentation" indgér indsatser om undervisning i omsorgssystemet og indferelse af kvalitetssikring i form af
journalaudits og medicinaudits. Formalet er at forbedre medarbejdernes feerdigheder, viden og kompetencer pa
dokumentationsomradet. I forhold til omradet "Observationsstudier" bemerker tilsynet, at geeldende hygiejniske
retningslinjer ikke er overholdt. I det ene studie har en medarbejder neglelak pé, og i et andet studie skifter en
medarbejder ikke handsker korrekt efter uren indsats. Der er i handleplanen en indsats, hvor alle sundhedsmedarbejdere
skal gennemfore E-learningskurser i hygiejniske retningslinjer.

Tilsyn pa Plejecenter Bredebo
Plejecentret har en gennemsnitlig score pé 4,22 1 2024. 1 2023 var den gennemsnitlige score 4,30.

Ved dette ars tilsyn har plejecentret scoret 3 ved tilsynsomraderne "Dokumentation” og "Mad og maltider". For de
resterende tilsynsomrader er der scoret 4 ("Personlig pleje og stette", "Kommunikation og adfaerd" og
nn

"Observationsstudie™) eller 5 ("Praktisk hjelp", "Aktiviteter og vedligeholdende traening", "Sygepleje" og
"Organisatoriske rammer og tverfagligt samarbejde").

Plejecentret har udarbejdet handleplaner for omraderne "Dokumentation" og "Mad og maltider". I handleplanen om
"Dokumentation”" indgér undervisning af medarbejdere, ansattelse af en udviklingssygeplejerske med opgaver relateret til
bl.a. dokumentation, auditeringer og et ekstra ledelsesmaessigt fokus pad dokumentation. I forhold til omradet "Mad og
maltider" vurderer tilsynet, at der p& dagen for tilsynet ikke var en hensigtsmaessig organisering i det observerede maltid,
idet ikke alle beboere fik tilbudt den rette statte til maltidet. I handleplanen er det beskrevet, at plejecentret fremadrettet
vil arbejde med implementering af konceptet "Det gode maltid", som har fokus pa afvikling af méltidet og
medarbejdernes forskellige roller heri.

Tilsyn pa Plejecenter Virumgadrd
Plejecentret har en gennemsnitlig score pa 4,78 1 2024. 1 2023 var den gennemsnitlige score pa 4,0.



Plejecentret har forbedret sine tilsynspunkter siden sidste tilsyn. Der er scoret topkarakter (score: 5) pa alle tilsynsomrader
bortset fra tilsynsomraderne "Dokumentation" og "Kommunikation og adfzerd" (score: 4).

Tilsyn pa Plejecenter Solgdrden
Plejecentret har en gennemsnitlig score pé 4,78. 1 2023 var den gennemsnitlige score pé 4,70.

Plejecentret har forbedret sine tilsynspunkter siden sidste tilsyn. Der er scoret karakteren 4 pa omraderne "Praktisk hjelp”
og "Dokumentation" og ellers topkarakteren 5 pa de resterende tilsynsomréder.

Tilsyn pa Plejecenter Lystoftebakken
Plejecentret har en gennemsnitlig score pa 4,33. 12023 var den gennemsnitlige score pa 4,30.

Plejecentret har forbedret sine tilsynspunkter siden sidste tilsyn. Der er scoret 3 pé tilsynsomradet "Dokumentation" og

nn

ellers karakteren 4 (" Aktiviteter og vedligeholdende treening", "Sygepleje", "Organisatoriske rammer og tveerfagligt
samarbejde" og "Observationsstudie") eller 5 ("Personlig pleje og statte", "Praktisk hjeelp", "Mad og maltider" og
"Kommunikation og adfeerd").

Plejecentret har udarbejdet handleplan for omradet "Dokumentation". Plejecentret beskriver i handleplanen, at der er ansat
en social- og sundhedsassistent og udviklingssygeplejerske, som bl.a. skal arbejde med dokumentation. Det er derudover

besluttet at have faste dokumentationstider i hverdagen, at der undervises i dokumentation og i omsorgssystemet - bade af
nuvarende medarbejdere og i oplaring af nye medarbejdere - og endelig udferes der fast audit pa journalerne.

Strategisk ramme

Lyngby-Taarbaek Kommunes kvalitetsstandarder for traening, stette, pleje og boliger.

Videre proces

De enkelte plejecentre som har udarbejdet handleplaner efter tilsynet (Baunehgj, Lystoftebakken og Bredebo) arbejder
med implementering af disse 1 2025.

Okonomi

Sagen har ingen bevillingsmassige konsekvenser.

Beslutningskompetence

Aldre- og Omsorgsudvalget orienteres.

Beslutning
Zldre- og Omsorgsudvalget, den 14. januar 2025
Orientering givet, idet udvalget udtrykker tilfredshed med de flotte resultater i 2024.

Simon Pihl Serensen (A) var fravaerende under punktet.

Bilag

Seniorradets heringssvar vedr. BDO-tilsyn pé plejecentrene 2024
Tilsynsrapport Plejecenter Baunehgj 2024 -LTK-Endelig rapport
Tilsynsrapport Plejecenter Bredebo 2024-LTK-Endelig rapport.pdf
Tilsynsrapport Plejecenter Virumgard 2024-LTK-Endelig rapport.pdf
Tilsynsrapport Lystoftebakken 2024-LTK-Endelig rapport.pdf

Tilsynsrapport Plejecenter Solgarden 2024-LTK-Endelig rapport.pdf



Punkt 11: BDO-tilsyn i Hjemmeplejen 2024 (Orientering)

27.12.16-K09-1-24
Resume

Der er i henhold til kommunens "Tilsynspolitik for hjemmeplejen 2024" gennemfort det &rlige kommunale tilsyn hos den
kommunale og den private leverander af hjemmepleje og hjemmesygepleje. Desuden er der fort tilsyn med madservice til
hjemmeboende gennem en brugerundersggelse. Forvaltningen orienterer om resultaterne af tilsynet, opfelgning pa tilsynet
samt brugerundersggelsen.

Indstilling

Forvaltningen orienterer om de gennemforte tilsyn, om opfelgning pé tilsynet og om brugerundersegelsen vedrerende
madservice til hjemmeboende.

Problemstilling

Kommunerne skal ifalge Servicelovens §151 gennemfore minimum et arligt kommunalt tilsyn pa pleje- og
omsorgsomradet. I Lyngby-Taarbaek Kommune gennemfores tilsynene af revisionsfirmaet BDO. Ud over tilsynene fra
BDO udferer Styrelsen for Patientsikkerhed Aldretilsyn og sundhedsfaglige tilsyn.

I henhold til kommunens “Tilsynspolitik for hjemmeplejen 2024, som er godkendt af Kommunalbestyrelsen i december
2023, skal tilsynet omfatte bdde hjemmeplejen og hjemmesygeplejen. Formalet med tilsynet er at vurdere den hjalp, som
leveres, herunder om hjalpen leveres i overensstemmelse med kommunens kvalitetsstandarder.

BDO'’s tilsyn vurderer hjemmeplejen og hjemmesygeplejen pé ni forskellige tilsynspunkter:

. Dokumentation

. Pleje og statte

. Praktisk hjelp

. Sundhedsfremme og forebyggelse

. Kommunikation og adfaerd

. Rehabilitering og vedligeholdende traening (§83a)
. Sygepleje

. Organisatoriske rammer og tvaerfagligt arbejde

. Observationsstudier
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Tilsynspunkterne vurderes pa den leverede indsats pa tvars af dag- og aftenhold samt af hjemmesygeplejen. Vurderingen
tager udgangspunkt i de ni forskellige tilsynspunkter og med en vurderingsskala fra 1-5, hvor 1 er lavest (indikatorerne
opfyldt i meget lav grad), og 5 er hgjest (indikatorerne opfyldt i meget hoj grad).

Resultatet af tilsynet kan kun i et vist omfang sammenlignes med resultater af tilsyn i andre kommuner, da kommunerne
selv fastleegger metoden for tilsyn, herunder f.eks. om tilsynet fores af et eksternt firma eller internt, antal og omfang af
malepunkter mv.

Losninger

BDO har i oktober og november 2024 gennemfort uanmeldt tilsyn hos henholdsvis af den kommunale hjemmepleje og
hjemmesygepleje og den private leverander PUK's hjemmehjalp I/S. Tilsynsrapporterne er vedlagt (bilag). Endvidere er
der fort tilsyn med madservice for hjemmeboende gennem interviews med 10 borgere.

Den kommunale hjemmepleje og PUK skal folge op pé tilsynets anbefalinger. I Center for Sundhed og Omsorg er det
besluttet, at der skal udarbejdes handleplaner for tilsynspunkter, der scorer karakteren 3 eller derunder.

Tilsynet i den kommunale hjemmepleje og hjemmesygepleje
Tilsynet i den kommunale hjemmepleje og hjemmesygepleje er gennemfort over 3 dage i november 2024 og er baseret pa

interview af 20 borgere og gennemgang af deres journaler, 5 observationsstudier samt interview med hjemmeplejens
ledelse og 11 medarbejdere.



Ved tilsynet i 2024 har hjemmeplejen og hjemmesygeplejen faet en gennemsnitlig score pa 2,9 mod 4,1 1 2023. Et
tilsynspunkt har faet scoren 5. Fire tilsynspunkter har faet scoren 3, tre tilsynspunkter har faet scoren 2, og et tilsynspunkt
har faet scoren 1.

Tilsynsresultaterne er ikke tilfredsstillende og har bdde overrasket Hjemmeplejen og forvaltningen henset til
Hjemmeplejens ivaerksatte indsatser, et godt kommunalt tilsyn i december 2023 samt tre tilfredsstillende tilsyn
gennemfort af Styrelsen for Patientsikkerhed i 2024 (to med naesthgjeste vurdering og et med hgjeste vurdering).

Forvaltningen har i heringssvar til BDO spurgt ind til forstielsen af tilsynets scoringer, idet teksten knyttet til forskellige
scoringer overvejende er positiv, ogsd pa mélepunkter, hvor der er givet en lav score, se f.eks. tilsynets vurderinger pa
malepunkter under tilsynspunktet Observationsstudier (bilag). Tilbagemeldingen fra BDO har veeret, at den samlede
vurdering for et tilsynspunkt baseres pa den indsamlede mangde data, herunder alvorligheden af fundene. Selv om det
kan virke som om, at mangler - som f.eks. 2 mangler ud af 20 tilfzlde i tilsynspunkt om Sundhedsfremme og
Forebyggelse - ikke burde resultere i en sé lav vurdering, er det i folge BDO nedvendigt at tage hejde for fundenes
alvorlighed. Det gor saledes, at selv fa fund kan have stor indflydelse pa den endelige score. Dertil kommer, at de samme
alvorlige fund indvirker pa scoren i flere forskellige tilsynspunkter.

Hjemmeplejens ledelse har stor opmarksomhed p4, at de positive vurderinger ikke drukner, s medarbejdere, der har gjort
en flot indsats, anerkendes herfor. Omvendt har Hjemmeplejens ledelse naturligvis fulgt op pa de haendelser, som har
vaeret steerkt utilfredsstillende.

Der er udarbejdet handleplaner for 8 af de 9 tilsynspunkter, idet de scorer 3 eller derunder. Tilsynets vurdering og
handleplanerne for den kommunale hjemmepleje og hjemmesygepleje er sammenfattet i et skema (bilag).

For at understette implementering af handleplanerne skal Hjemmeplejen i 2025 manedligt aflevere status for fremdriften i
handleplanerne til forvaltningen.

Tilsynet hos den privat leverandor PUK's hjemmehjcelp 1/S

Tilsynet med den private leverander PUK's Hjemmehjelp I/S blev gennemfort i september 2024 og tager udgangspunkt i
interview af tre borgere og gennemgang af deres journaler, et observationsstudie samt interview med ledelse og 3
medarbejdere.

Ved tilsynet 1 2024 har den private leverander faet en gennemsnitlig score pa 3,8 mod 4,2 i 2023. Tre tilsynspunkter har
féet scoren 5, to tilsynspunkter har faet scoren 4, tre tilsynspunkter har faet scoren 3, mens et tilsynspunkt har faet scoren
2. Der er udarbejdet handleplaner for tilsynspunkter med scoren 3 eller derunder. Tilsynets vurdering og handleplanerne
for den private leverander er sammenfattet i et skema (bilag).

Tilsyn med madservice

Tilsynet med madservice gennemfores via interne brugerundersegelser. I december 2024 blev der lavet en
brugerundersogelse med 10 borgere; 5 fra Seesonens og 5 fra Det Danske Madhus. Begge madtilbud fik en gennemsnitlig
vurdering pa 3,6 ud af 5 for hovedretterne. Hos Sasonens var 80% tilfredse, mens 60% var tilfredse hos Det Danske

Madhus, hvor maden blev kritiseret for at veere ensartet og kedet tort. 80% af de adspurgte ensker valgmuligheder i
menuerne, 30% finder gkologi vigtigt og 30% finder vegetarretter vigtige.

Strategisk ramme
Lyngby-Taarbak Kommunes kvalitetsstandarder for traening, stette og pleje.
Videre proces

Hjemmeplejen og PUK arbejder med implementering af de handleplaner, der er udarbejdet i forlengelse af tilsynet og pé
at fastholde gvrige igangvaerende indsatser, pd omréder, som scorer hgojt.

Fremover indgar tilsyn af madservice i en bredere brugertilfredshedsundersegelse blandt borgere i hjemmeplejen. Der er
saledes planlagt brugertilfredshedsundersggelser i 1. kvartal 2025 og 1. kvartal 2027.

Okonomi
Sagen har ingen bevillingsmessige konsekvenser.

Beslutningskompetence



Zldre- og Omsorgsudvalget orienteres.

Beslutning
Zldre- og Omsorgsudvalget, den 14. januar 2025

Orientering givet, idet udvalget bemarker, at tilsynsresultatet er utilfredsstillende. Udvalget noterer sig, at der er sat en
handlingsplan i veerk med en opfelgende manedlig rapportering. Udvalget orienteres lgbende.

Bilag

Seniorradets heringssvar vedr. BDO-tilsyn i Hjemmeplejen 2024
Tilsynsrapport Den kommunale Hjemmepleje 2024

Tilsynsrapport Puks Hjemmehjaelp 2024

Oversigt over vurdering af Observationsstudier i hjemmeplejen

Den kommunale leverander - Skema med tilsynets vurderinger og handleplaner

Den private leverander - Skema med tilsynets vurderinger og handleplaner



Punkt 12: BDO-tilsyn pa Traenings- og Rehabiliteringscentret 2024
(Orientering)

27.12.16-K09-1-24
Resume

Revisionsfirmaet BDO har i oktober 2024 gennemfort det &rlige kommunale tilsyn pé Tranings- og Rehabiliteringscentret
i Lyngby-Taarbaek Kommune. Forvaltningen orienterer om resultaterne af tilsynet.

Indstilling

Forvaltningen orienterer om det gennemforte tilsyn pa Traenings- og Rehabiliteringscenteret samt om opfelgningen pé
tilsynet.

Problemstilling

Kommunerne skal ifalge Serviceloven §151 gennemfere minimum et arligt kommunalt tilsyn pa pleje- og
omsorgsomradet. [ Lyngby-Taarbaek Kommune gennemfores tilsynene af revisionsfirmaet BDO. Udover tilsynene fra
BDO udferer Styrelsen for Patientsikkerhed ogsé Zldretilsyn og sundhedsfaglige tilsyn.

BDO'’s tilsyn vurderer den hjelp, som leveres, herunder om hjalpen leveres i overensstemmelse med kommunens
kvalitetsstandarder.

Pa Treenings- og Rehabiliteringscentret sker vurderingen efter 9 tilsynsomréader:
1) Dokumentation

2) Pleje og stette

3) Praktisk hjeelp

4) Mad og maltider

5) Kommunikation og adfzerd

6) Aktiviteter og treening

7) Sygepleje

8) Organisatoriske rammer og tvarfagligt samarbejde

9) Observationsstudie.

Tilsynene vurderes pa en skala fra 1-5, hvor 1 er laveste score (indikatorerne er i meget lav grad opfyldt), og 5 er den
hgjeste score (indikatorerne er i meget hgj grad opfyldt).

Tilsynet baserer sig pa folgende datagrundlag: Gennemgang af dokumentation, observation af en plejesituation samt
interview med borgere, ledelse og medarbejdere. Tilsynet giver saledes et gjebliksbillede.

Lesninger

Tilsynet p& Traenings- og Rehabiliteringscentret er udfert i oktober 2024. BDO har pé baggrund af tilsynet udarbejdet en
tilsynsrapport (se bilag).

Traenings- og Rehabiliteringscentret scorer hgjeste karakter (5) pa 8 ud af 9 tilsynsomrader (Pleje og stette, Praktisk
hjelp, Mad og maltider, Kommunikation og adfzerd, Aktiviteter og trening, Sygepleje, Organisatoriske rammer og
tveerfagligt samarbejde samt Observationsstudie). Pa det sidste tilsynsomrade "Dokumentation" scorer Traenings- og
Rehabiliteringscentret karakteren 3.

I Center for Sundhed og Omsorg er det besluttet, at der skal udarbejdes handleplaner i egen enhed for tilsynsomrader, der
scorer 3 eller derunder. Nedenfor er anfort tilsynets vurdering og tilherende handleplan for det tilsynsomrade
(Dokumentation), som er det eneste omrade, som scorer 3 eller derunder.

Tilsynsomrade  |[Tilsynets vurdering Handleplan
Dokumentation ||Det er tilsynets vurdering, at Treenings- og
(Score: 3) indikatorerne er opfyldt i forhold Rehabiliteringscentret har
til nogle af borgerne, men at der udarbejdet forskellige indsatser




er mangler i dokumentationen for
besagsplanerne og den
sygeplejefaglige udredning hos
andre borgere, som vil kunne
athjelpes med en mélrettet
indsats.

Tilsynet vurderer imidlertid, at
dokumentationen er
fyldestgerende og anvendelig i
hverdagens praksis i forhold til
treeningsindsatserne, de generelle
oplysninger, funktionsevne-
tilstande og opfelgende notater.
Dertil vurderer tilsynet, at
medarbejderne, pa faglig og
reflekteret vis, kan redegere for
arbejdsgange ifm. oprettelse,
anvendelse og ajourforing af
dokumentationen pé trods af

i handleplanen for at
imedekomme manglerne ift.
dokumentation.

P& udviklingsmeder for hhv.
sygeplejersker og social- og
sundhedsassistenter gennemgas
journaler med malrettet fokus
pa sygeplejefaglig udredning,
helbredstilstande,
handlingsanvisninger og
besegsplaner. Derudover
gennemfores elektronisk
journal- og medicinaudit med
henblik pa at felge udviklingen.

Der vil vaere fokus pa
utilsigtede haendelser, der har
fokus pa dokumentationen og
indsatser.

manglerne i journalerne. . )
Der tilrettelaegges en seerlig

indsats for at stette aften- og
nattevagt.

Endelig vil Traenings- og
rehabiliteringscentret markere
progression i arbejdet for at
skabe motivation.

Strategisk ramme
Lyngby-Taarbak Kommunes kvalitetsstandarder for traening, stette, pleje og boliger.
Videre proces

Traenings- og Rehabiliteringscentret arbejder med handleplanen efter tilsynet, der i 2025 skal implementeres og folges op
pa tvaers af afdelinger.

Okonomi

Sagen har ingen bevillingsmassige konsekvenser.

Beslutningskompetence

Aldre- og Omsorgsudvalget orienteres.

Beslutning
Zldre- og Omsorgsudvalget, den 14. januar 2025
Orientering givet, idet udvalget udtrykker tilfredshed med de flotte resultater i 2024.

Simon Pihl Serensen (A) var fravaerende under punktet.

Bilag
Seniorradets heringssvar vedr. BDO-tilsyn pa Trenings- og Rehabiliteringscentret 2024

Tilsynsrapport Trenings- og Rehabiliteringscentret 2024-Endelig rapport.pdf



Punkt 13: Kommende sager

00.22.00-A00-24-21
Sagsfremstilling

Listen over sager pé vej er et planlegningsredskab for kommende meoder.

Forvaltningen bemarker, at de naevnte sager kan flytte datoer, nye sager kan komme til og varslede sager kan blive
uaktuelle og udgé.

Folgende sager er planlagt til de kommende meoder:

¢ Plejecentrenes lokale plan for samarbejde med parerende i 2025
Bestyrelsesmodel til afprevning i pilotprojekt pa Plejecenter Baunehgj
Udbud af madservice til hjemmeboende

Godkendelse af sagsbehandlingsfrister

Faste teams - status.

Beslutning
Zldre- og Omsorgsudvalget, den 14. januar 2025
Orientering givet.

Simon Pihl Serensen (A) var fravaerende under punktet.



Punkt 14: Meddelelser

00.22.00-A00-24-21
Sagsfremstilling

1. Ledelsesinformation

Ledelsesinformationsrapporter for henholdsvis den borgerrettede aktivitet og for personale er vedheftet som bilag. Data i
begge rapporter er til og med december 2024. For forste gang indeholder rapporten ogsa data vedrerende brug af
sygeplejeklinik samt andel af uuddannede medarbejdere i SOSU-stillinger, som er ansat + 20 timer ugentligt.

2. Udbud af madservice til hjemmeboende

Pt. pagér udbudsproces ift. ny kontrakt pé levering af madservice til hjemmeboende i regi af kommunens
indkebsfellesskab, Indkebscirkel Ost (ICQ). Haje-Taastrup Kommune er tovholder pa indsatsen.

Forvaltningen foreslar en @ndring i kvalitetsstandarden, sa der fremadrettet udelukkende tilbydes levering af kelemad.
Det er vigtigt at understrege, at kvaliteten af maden forbliver uendret, da kelemad og varm mad er samme tilbud.
Forskellen ligger i leveringsmetoden, hvor kelemaden opvarmes til varm mad i bilen under levering.

Denne @ndring foreslds med henblik pé at opna en baredygtighedsgevinst ved at reducere kommunens transportudgifter,
herunder CO2-udledning, da leveringen af kelemad kun vil finde sted 1-2 gange om ugen, hvorimod varm mad leveres
dagligt. Samtidig forventes det, at der i kravsspecifikationen vil blive indskrevet at leveringen skal foregé i elbiler. Dette
er en udfordring i leveringen af varm mad, da elbiler ikke har kapacitet til at opvarme maden under transport.

Den foresldede @&ndring af kvalitetsstandarden vil forst treede i kraft efter gennemfort udbud.

Inden udkastet til den sendrede kvalitetsstandard foreleegges Aldre- og omsorgsudvalget (£OU) i februar, vil
forvaltningen gennemfore hering i Seniorraddet og Handicapradet. Nar kvalitetsstandarden er politisk godkendt, vil den
blive sendt til Hgje-Taastrup Kommune for at blive indarbejdet i kravsspecifikationen. Denne Kravsspecifikationen vil
derefter blive forelagt ZOU med henblik pa endelig godkendelse, inden den sendes i udbud. Resultatet af udbuddet vil
blive forelagt politisk, for der indgas aftale med leverandererne.

3. Andringer i Faglig Indsats og Uddannelsesteamet

I efteraret 2023 besluttede forvaltningen at nedlagge stabchefstillingen i Center for Sundhed og Omsorg. P4 den baggrund
blev enheden Faglig Indsats - som primeert bestar af sundhedsfaglige konsulenter, der arbejder pa tvaers af organisationen
- organisatorisk lagt sammen med Uddannelsesteamet for at skabe en synergi mellem disse enheder og for at skabe en
samlet enhed, der kan understette driften. I forbindelse med at afdelingschefen for denne enhed opsagde sin stilling i
efterdret 2024 har der veret arbejdet med en fremtidig organisering og opgaveportefolje for denne enhed. Det er nu
besluttet, at enheden skal vaere endnu taettere pa driften, og der skal vare en mere tvaergaende og glidende losning af
opgaverne. Der arbejdes pa en matrix lgsning, hvor opgaverne loses i fellesskab og pa tvers af denne enhed - forvaltning
og drift - ud fra hvor ophanget for den enkelte opgave er mest logisk og praktisk forankret. Enheden vil fremover hedde
"Faglig kvalitet og Uddannelse".

4. Flytning af aktivitetscentre

Ved indgaelse af budgetaftalen 2024-27 blev det besluttet at samle aktivitetscentre og samverstilbud pa én lokation. Af
hensyn til den samlede renoverings- og flytteproces, sker flytningen i etaper. Forste del af etapen er nu klar. Det betyder,
at Aktivitetscenter Bredebo flytter i starten af januar 2025 til den nye lokation pa Bauneporten 20 og dbner for brugerne
den 13. januar 2025. Aktivitetscenter Solgarden forventes at flytte senere pa foraret 2025. Alle brugerne af
aktivitetscentrene er blevet orienteret med et brev i november méaned, og brugerne af Aktivitetscentret Bredebo har ogsa
haft en personlig samtale med medarbejderne for at afdeekke, om der er brug for transport fra hjemadresse og til
Bauneporten. Nar den samlede flytning er tilendebragt, vil der blive arrangeret mulighed for at komme og se den nye
lokation.

5. Tveerkommunalt samarbejde om velfeerdsinnovation i hjemmeplejen er sat i bero

Lyngby-Taarbak Kommune blev ultimo 2023 en del af et tveerkommunalt samarbejde om velfaerdsinnovation, hvor DTU
ogsé deltog. Udvalget er orienteret herom i en meddelelse den 8. februar 2024. De gvrige kommuner var Furesg
(tovholder), Vallensbaek, Albertslund, Gladsaxe og Ballerup. I foraret blev der vha. studerende fra DTU foretaget en
afdekning af udfordringer i hjemmeplejens arbejde. Lyngby-Taarbaek var en af kommunerne, hvor de studerende foretog



afdaekningen. I forsommeren blev det, ud fra afdekningen i flere kommuner, besluttet at arbejde videre med at finde en
Al-lgsning, der kan athjeelpe udfordringer med vagtplanlaegning og ruteplanleegning. En gruppe pa tveers af kommunerne
deltog i preesentationer af flere produkter, og det blev besluttet, at én kommune i netverket skulle gennemfore et
pilotprojekt, nér en leverander var fundet. Dette ndede ikke at blive gennemfort, da Furess Kommune i uge 49 meddelte,
at samarbejdet pauseres, da de ser sig nedsaget til at allokere ressourcer internt.

Beslutning
Aldre- og Omsorgsudvalget, den 14. januar 2025
Orientering givet.

Simon Pihl Serensen (A) var fravaerende under punktet.

Bilag
LIS Rapport Personale 2024 December

LIS Rapport Borgerrettede aktiviteter 2024 December



Punkt 15: Underskrift protokol

00.22.00-A00-24-21
Beslutning

Zldre- og Omsorgsudvalget, den 14. januar 2025

Godkendt.
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