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Punkt 1: Beslutning om godkendelse af dagsorden

MOS-2025-00122



1 (Aben) Beslutning om godkendelse af dagsorden

Sags ID: MOS-2025-00122
Ansvarligt center: Direktionssekretariatetet

Beslutningskompetence
SSuU

Sagsfremstilling
Dagsorden til Social- og Sundhedsudvalget skal godkendes.

Indstilling
Direktionssekretariatet indstiller, at dagsordenen godkendes.

Beslutninger:
Godkendt.

Bilag



Punkt 2: Orientering om @ldrelovens rummelige forleb og tidsplan for
implementering

EMN-2024-04927



2 (Aben) Orientering om zldrelovens rummelige forlgb og tidsplan
for implementering

Sags ID: EMN-2024-04927
Ansvarligt center: Center for Social- og Sundhedsomradet

Beslutningskompetence
SSuU

Sagsfremstilling

Folketinget har vedtaget en aeldrereform, der giver borgerne mere indflydelse pa, hvilken
hjeelp de modtager i deres hverdag. En af de vigtigste love i reformen er eeldreloven, der
indeholder et krav om helhedspleje i rummelige forlagb, hvor én leverandar leverer den
eeldres samlede pleje og praktiske hjeelp.

Center for Social- og Sundhedsomradet og Center for Sundhed og Pleje arbejder
sammen med @konomi med at implementere aldreloven.

P& mgdet holder leder for Visitationen og Hijemmeplejen et opleeg, hvor Social- og
Sundhedsudvalget orienteres om det igangvaerende arbejde og tidsplanen for
implementering af eeldreloven.

Indstilling
Center for Social- og Sundhedsomradet indstiller, at orienteringen tages til efterretning.

Beslutninger:
Godkendt.

Bilag



Punkt 3: Beslutning om undersogelse af muligheden for at oprette
lokalplejehjem

EMN-2024-04927
Bilag

Heringssvar vedr Beslutning om undersagelse af muligheden for at oprette lokalplejehjem



3 (Aben) Beslutning om undersggelse af muligheden for at oprette
lokalplejehjem

Sags ID: EMN-2024-04927
Ansvarligt center: Center for Social- og Sundhedsomradet

Beslutningskompetence
SSuU

Sagsfremstilling

Som del af aftale om reform af eeldreomradet har Folketinget vedtaget lov om
lokalplejehjem, der er tradt i kraft den 1. januar 2025.

Loven giver kommunerne mulighed — men ikke pligt — til at etablere lokalplejehjem, der er
kommunale aktieselskaber efter reglerne i selskabsloven.

Lokalplejehjem er kommunalt ejede plejehjem, der har samme frihedsgrader som private
friplejehjem. Kommunen har ansvaret for visitation og gkonomi.

Et lokalplejehjem kan tilbyde beboerne tilkabsydelser, der ligger ud over, hvad de er
berettiget til efter geeldende lov. Det kan fx veere ekstra renggring, mad til pararende eller
forplejning i forbindelse med fejring af meerkedage.

Lokalplejehjem styres af selvsteendige, professionelle bestyrelser med tre repreesentanter
fra lokalomradet, en repraesentant for den kommunale ejer, som ikke kan udpeges til
formand eller naestformand, samt en medarbejderrepraesentant, hvis medarbejderne
gnsker det.

Et aktieselskab, der driver lokalplejehjem, kan ejes af en eller flere kommuner.

Kommunen kan mod betaling udfgre en reekke opgaver for det kommunale aktieselskab,
der driver lokalplejehjemmet: drift af IT-systemer, bogholderi, Ianadministration,
forbrugerafregning og fakturering, statistik og administrativ og juridisk bistand vedrgrende
personalemaessige forhold.

Fordelene ved lokalplejehjem er bl.a.:
o at eeldre kan vaelge mellem flere slags plejehjem og far mulighed for
tilkabsydelser
e atder bliver en starre involvering af lokalomradet i udviklingen og driften af
lokalplejehjemmet

Ulemperne kan veere;
o at det maske bliver sveert at hverve kompetente medlemmer til bestyrelsen
o at overholdelse af selskabsloven og andre regler kan give administrative
udfordringer og risiko for ggede omkostninger
e At det giver administrative udfordringer at have flere typer plejecentre



e Atder kan opsta et A- og et B-hold, nar nogle borgere har rad til at tilkgbe ydelser
og derfor veelger et lokalplejehjem, mens andre borgere ikke har den gkonomiske
mulighed.

Der afsat en pulje pa 120 mio. kr. fra 2024-2027 til at understgtte kommunernes
forarbejde til og implementering af lokalplejehjem. Kommunen kan veelge at sege midler i
et af de fire omfattede ar. Midlerne kan anvendes til fx radgivning af ledelse og
bestyrelser, udarbejdelse af vedtaegter, midlertidige udgifter til administrativ
understgttelse mv.

Sagen er sendt til hering i Zldreradet.

Indstilling

Center for Social- og Sundhedsomradet indstiller, at der traeffes beslutning om at
igangsaette en undersggelse af, hvorvidt kommunen bgr omdanne et kommunalt
plejecenter til lokalplejehjem.

Beslutninger:
Godkendt.

Bilag
1. Haringssvar vedr Beslutning om undersggelse af muligheden for at oprette lokalplejehjem (DokumentID:
8377353 - EMN-2024-04927)



Punkt 4: Orientering om regnskab 2024 - Social- og Sundhedsudvalget

EMN-2025-00198
Bilag

Regnskab 2024 - Social- og Sundhedsudvalget - Bemarkninger



4 (Aben) Orientering om regnskab 2024 - Social- og
Sundhedsudvalget

Sags ID: EMN-2023-01530
Ansvarligt center: @konomi og Lan

Beslutningskompetence
SSuU

Sagsfremstilling
Byradet behandler det samlede regnskab for 2024 samt overfgrsler til 2025 i april maned.
Udvalget orienteres hermed om udvalgets regnskab.

Regelsaet for dkonomisk Decentralisering (herefter GKD-regelseettet):

Frederikshavn Kommune anvender rammestyring, hvilket betyder, at hvert udvalg
modtager en driftsbevilling, som skal deekke udvalgets samlede driftsgkonomi. Som
udgangspunkt er driftsbevillinger geeldende for ét ar, hvor udvalget har befgjelse til at
disponere inden for denne ramme. Det pahviler udvalget at sikre, at det samlede forbrug
ikke overstiger den tildelte ramme ved arets udgang. Dog vil det sjaeldent vaere muligt for
et udvalg at ramme et forbrug, der praecist matcher budgettet ved arets udgang.

Jkonomisk decentralisering sigter mod at styrke ansvarligheden og befejelserne hos de
enkelte budgetenheder og sikrer et mere effektivt brug af de bevilgede midler. Ved at
tillade budgetoverfarsler mellem forskellige ar udvides det finansielle spillerum. Dette
abner op for muligheden for at gennemfgre stgrre indkab, langsigtede investeringer eller
specifikke projekter, der straekker sig over flere budgetar.

Visse udgiftsomrader er undtaget fra overfarselsretten og teeller derfor ikke med i
udvalgets regnskabsresultat ved arets overfarsel. Disse omrader inkluderer udgifter til
overfarselsudgifter, vintertjeneste, tienestemandspensioner, forsikringer, valg og
Udbetaling Danmark. Eksternt finansierede projekter kan ogsa undtages under seerlige
omstaendigheder. For selvejende og private institutioner athaenger eventuelle undtagelser
af den specifikke driftsaftale med kommunen. Omrader finansieret af takster, som f.eks.
rottebekaempelse, overfares og frigives uden begraensning og indgar ikke i beregningen
af udvalgets overfgrselsbelab.

Hvis resultatet for udvalgets drift er et mindreforbrug, er der principielt mulighed for
overfgrsler efter 100.000 kr.-reglen, som tillader overfgrsler pa op til 100.000 kr. pa det
enkelte omkostningssted. Omfanget af reglen bestemmes af sterrelsen pa udvalgets
mindreforbrug.

| nedenstdende opgearelsen af arets resultat for udvalget indgar udgifter til en tabt
ankesag til Vesthimmerlands Kommune med afholdte udgifter pa 8,1 mio. kr.



Arets resultat for udvalgets drift kan opgares saledes:
Resultat Merforbrug 13,2 mio. kr.

Fritagelse fra @KD-regelseettet:

Overfarselsudgifter §100 Mindreforbrug 0,1 mio. kr.
Ydelsesafdelingen — personlige tillaeg Merforbrug 1,5 mio. kr.
Fritagelser i alt Merforbrug 1,4 mio. kr.

Eksternt finansieret:

Projekt Faste Teams Mindreforbrug 0,0 mio. kr.
Arv og donationer Mindreforbrug 0,3 mio. kr.
Foreeldrebetaling — afholdelse af Mindreforbrug 0,0 mio. kr.
fodselsdag

Donation BYGMA fonden Mindreforbrug 0,0 mio. kr.
Eksternt finansieret i alt Mindreforbrug 0,3 mio. kr.

Yderligere undtagelser fra @KD-regelsaettet:
Ankesag restafregning Mindreforbrug 0,5 mio. kr.
Yderligere undtagelser i alt Mindreforbrug 0,5 mio. kr.

100.000 kr.-reglen:
100.000 kr.-reglen i alt Ingen overfarsel 0,0 mio. kr.

Herefter kan arets resultat for udvalget opgeres saledes:

Arets resultat Merforbrug 13,2 mio. kr.
Fritagelse fra @KD-regelseettet Merforbrug 1,4 mio. kr.
Arets resultat efter fritagelser Merforbrug 11,9 mio. kr.
Eksternt finansieret Mindreforbrug 0,3 mio. kr.
Yderligere undtagelser Mindreforbrug 0,5 mio. kr.
Caspershus (selvejende institution) Merforbrug 1,6 mio. kr.
100.000 kr. reglen Ingen overfarsel 0,0 mio. kr.
Overforsel i alt Merforbrug 0,8 mio. kr.

Det resterende merforbrug pa 11,1 mio. kr. finansieres af kassen.
| vedlagte bilag "Regnskab 2024 — Social- og Sundhedsudvalget — Bemaerkninger” er

resultatet for drift gennemgéaet nasermere i henhold til KD-regelsaettet.

Indstilling
Jkonomi og Len indstiller, at orienteringen tages til efterretning.



Beslutninger:
Godkendt.

Bilag
1. Regnskab 2024 - Social- og Sundhedsudvalget - Bemeerkninger (DokumentID: 8375596 - EMN-2025-00198)



Punkt 5: Orientering om ekonomien pa Social- og Sundhedsomradet
februar 2025

EMN-2024-00593
Bilag

Orientering om gkonomien pa Social- og Sundhedsomradet februar 2025 - bilag



5 (Aben) Orientering om gkonomien pa Social- og Sundhedsomradet
februar 2025

Sags ID: EMN-2024-00593
Ansvarligt center: @konomi og Lan

Beslutningskompetence
SSuU

Sagsfremstilling

Udvalgets korrigerede budgetramme er pa 1.534,1 mio. kr. Der forventes pr. 28. februar
2025 et resultat i balance ved arets udgang. Det forventede resultat er beregnet ud fra de
aktiviteter, der er kendt pr. 31. januar.

Pa baggrund af forventningen i januar maned har Center for Sundhed og Pleje igangsat
en raekke tiltag til budgetoverholdelse i 2025. Disse er indregnet i det forventede resultat i
februar maneds opfelgning. Udviklingen i gkonomien falges teet.

Pa udvalget er der reserveret 3,5 mio. kr. til afvikling er merforbruget i 2024, hvilket er
MED behandlet og godkendt p& udvalgsmadet den 7. oktober 2024. Der er i alt godkendt
tiltag til afvikling af merforbrug for 11,0 mio. kr. fordelt pa den treérige periode 2025-2027.

Indstilling
Jkonomi og Lgn indstiller, at gkonomiorienteringen for februar tages til efterretning.

Beslutninger:
Godkendt.

Bilag
1. Orientering om gkonomien pa Social- og Sundhedsomradet februar 2025 - bilag (DokumentID: 8365147 -
EMN-2024-00593)



Punkt 6: Orientering om reduktion i visiterede timer

EMN-2025-01241



6 (Aben) Orientering om reduktion i visiterede timer

Sags ID: EMN-2025-00597
Ansvarligt center: Center for Social- og Sundhedsomradet

Beslutningskompetence
SSuU

Sagsfremstilling

| Frederikshavn Kommune modtager aldre borgere pa 80 ar eller derover mange timers
hjemmehjaelp sammenlignet med andre kommuner, hvilket fremgar af "Kend din
kommune 2025, som indeholder tal for 2023.

P& mgde den 2. december 2024 i Social- og Sundhedsudvalget var der tema om
fritvalgsomradet, hvor afdelingsleder for Visitationen bl.a. fortalte om reduktion i visiterede
timer til hjemmehjzelp. En opdateret version af udviklingen i visiterede timer til
hjemmehjeelp ses i nedenstaende figur. Der er i perioden januar 2023 til januar 2025 sket
en betydelig nedgang i visiterede timer til hjemmehjeelp.

Samlet visiterede timer SEL §83 = ¢

Reduktionen er resultatet af et malrettet arbejde med at styrke forebyggelse og
rehabiliteringen sa borgernes styrke og funktionsevne gges. Det, at kunne selv, gger
borgernes livskvalitet, s& dermed er der behov for et fokus pa at bevare, vejlede og treene
de aeldre borgers selvhjulpenhed. Dertil kommer at der er brug for faerre medarbejdere,
og indsatsen afhjaelper derfor en del af rekrutteringsudfordringerne i hjemmeplejen.
Samtidig har vi effektueret aendringen i serviceniveau fra renggring hver 2. til hver 3. uge.

Nar man fremskriver timerne i uge 1-11 i 2025 til hele aret, far man nedenstaende
beregning.

Afregnede Reduktion ift. Afreening i kr Reduktion ift.
Ar timer 2023 timer SMRSTEL | 2023 k.,
2023 435.557 172.951.066
2024 407.991 -32.603 162.005.066 10.945.999




2025 baseret
pauge 1-11

394.009

-46.585

156.452.985

16.498.080

Reduktion som fglge af rengaring hver 3. uge var 5 mio. kr. Besparelsen har kreevet

investeringer i fx digirehab. Besparelsen daekker avrige reduktioner i budgettet som

f.eks. justering til landsgennemsnit i hjemmeplejen og daekker merudgifter pa gvrige

omrader som f.eks. huslejetab mm.

Antallet af visiterede borgere er faldet i samme periode.

Antal visiterede

Antal visiterede

Reduktion i antal

borgere borgere uge 2, L.
visiterede borgere
uge 11, 2023 2025
Personlig pleje
og praktisk 2.560 2.216 344
hjeelp

Nedgang i visiterede timer er et udtryk for en samlet indsats i samarbejde mellem

Visitationsenheden og de enkelte hjemme- og sygeplejegrupper med fokus pa

rehabilitering, afklaringsbesag og borgers brug af teknologiske hjeelpemidler i forbindelse
med renggringsopgaver.

Udviklingen i udgifterne er sket samtidigt med stigning i aldersgruppen blandt 80-arige

eller derover i Frederikshavn Kommune.

Udviklingen i demografi 80+ arige i Frederikshavn Kommune

Ar opgjort 1/1

2023

2024

2025

Antal borgere 80+

4.260

4.509

4.775

| forhold til de samlede udgifter til pleje og omsorg pr. 80+ arige borgere ligger

Frederikshavn Kommune blandt den tredjedel af kommunerne med de laveste udgifter.

Indstilling

Center for Social- og Sundhedsomradet indstiller, at orienteringen tages til efterretning.

Beslutninger:
Godkendt.

Bilag




Punkt 7: Orientering om mere fleksibel sygeplejedaekning pa
Kastaniegirden

EMN-2025-00550



7 (Aben) Orientering om mere fleksibel sygeplejedakning pa
Kastaniegarden

Sags ID: EMN-2025-00550
Ansvarligt center: Center for Sundhed og Pleje

Beslutningskompetence
SSuU

Sagsfremstilling

Pa baggrund af de seneste ars udvikling inden for sundhedsomradet oplever Center for
Sundhed og Pleje, at mange sygeplejefaglige opgaver i dag understettes og udferes pa
andre mader end tidligere. | dag har vi fx flere sundhedsfaglige medarbejdere med
autorisation end tidligere. Ligesom sygehusenes 72-timers behandlingsansvar efter
borgers udskrivelse ogsa understatter varetagelsen af sundhedslovsydelser.

Det fordrer en mere fleksibel planlaegning af sygeplejerskernes tid, sa den i hgjere grad
imgdekommer de tidspunkter, hvor opgaverne pa Kastaniegarden kraever
sygeplejefaglige kompetencer. Det betyder, at Kastaniegarden fremadrettet ikke
ngdvendigvis vil veere dggndeekket med sygeplejersker. Det er et ledelsesmeessigt
ansvar at sikre, at de faglige kompetencer til at Igse opgaverne er til stede.

De seneste ars udvikling pa sundhedsomradet samt sendringer i opgavelgsningen pa
Kastaniegarden medfarer et aendret behov i relation til planlaegningen af
sygeplejerskernes tid. Kompleksiteten er fortsat haj og ogsa stedt stigende, men den
faglige vurdering er, at det i hgjere grad end tidligere er muligt at lase de komplekse
opgaver i dagvagt.

AEndringen vil ikke f& betydning for borgerne pa Kastaniegarden. De vil saledes fortsat
opleve en hgj kvalitet i leveringen af sundhedslovsydelser. ZEndringen vil dog gere det
muligt at planleegge sygeplejerskernes tid mere fleksibelt, hvilket sikrer, at de er til stede,
nar der er behov for sygeplejefaglige kompetencer — og nar kompleksiteten i opgaverne
er starst. Modsat i dag hvor seerligt sygeplejerskerne i aftenvagt ofte oplever at varetage
almindelige plejeopgaver, fordi der ikke er tilstraekkeligt med sygeplejefaglige opgaver il
at udfylde vagten.

| et driftsperspektiv bidrager en mere fleksibel tilretteleeggelse af sygeplejen pa
Kastaniegarden til en mere effektiv drift samtidig med, at den faglige kvalitet opretholdes.
Dette gennem frigivelse af skonomi fra Kastaniegarden til understettelse af den

udekgrende sygepleje, der pa nuveerende tidspunkt er under pres.

Sagen sendes til orientering i ZAldreradet og Handicapradet.

Indstilling



Center for Sundhed og Pleje indstiller, at orienteringen tages til efterretning.

Beslutninger:
Godkendt af et flertal bestaende af Socialdemokratiet: (Ole Rgrbaek Jensen, Brian Kjeer,
June Menne, Karl Falden).

Et mindretal bestaende af Venstre: (Jan Bjeldbak, Mette Hardam) og Dansk Folkeparti:
(Thomas Hijort) tiltraeder ikke orienteringen.

Bilag



Punkt 8: Orientering til Social- og Sundhedsudvalget

MOS-2025-00122



8 (Aben) Orientering til Social- og Sundhedsudvalget

Sags ID: MOS-2025-00122
Ansvarligt center: Direktionssekretariatetet

Beslutningskompetence
SSuU

Sagsfremstilling
Diverse information/orientering fra Social- og Sundhedsudvalgets omrade:

Indstilling
Direktionssekretariatet indstiller, at orienteringen tages til efterretning.

Beslutninger:
Godkendt.

Bilag



Punkt 9: Underskriftside

MOS-2025-00122



9 (Aben) Underskriftside

Sags ID: MOS-2025-00122
Ansvarligt center: Direktionssekretariatetet
Beslutningskompetence

SSuU

Sagsfremstilling

Udvalget skal godkende beslutningsprotokollen.

For at godkende beslutningsprotokollen, skal hvert medlem underskrive ved at trykke pa
Godkend.

Indstilling
Direktionssekretariatet indstiller, at udvalget godkender beslutningsprotokollen.

Beslutninger:
Godkendt.

Bilag
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