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Punkt 1: Godkendelse af dagsorden (B)

Beslutning
At 1: Godkendt.

Sagsfremstilling

Kompetence

Seniorudvalget

Beslutningstema

Seniorudvalget skal godkende dagsordenen.

Indstilling
Direkteren for Handicap, ZAldre og Arbejdsmarked indstiller,

1. at Seniorudvalget godkender dagsordenen.



Punkt 2: Opsamling fra dialogmede med Aldreradet (D)

23-012305
Beslutning

At 1: Droftet.

Udvalget heefter sig serligt ved dreftelser omkring:
¢ implementering af den nye model med bruger- og parerende samarbejde pa plejecentre
o tilfredsheden med reekken af temadreftelser vedr. den nye Zldrelov.

o fremtidige boliger til borgere med demens.

Sagsfremstilling

Kompetence

Seniorudvalget

Beslutningstema

Seniorudvalget kan drefte opfelgning pa dialogmede med Aldreradet den 4. februar 2025.

Indstilling
Chefen for Sundhed og Zldre indstiller,

1. at Seniorudvalget drefter opfelgning pa dialogmede med Aldrerédet.

Sagens indhold
Seniorudvalget og Sundhedsudvalget har den 4. februar 2025 haft dialogmede med ZAldreradet.
Seniorudvalget besluttede pd mede den 7. januar 2025 folgende emner til droftelse:

¢ Inddragelse af ZEldreradet i implementeringen af ZAldreloven.

Retligt grundlag

Ingen bemerkninger.

Okonomiske og personalemzessige konsekvenser

Ingen bemerkninger.

Tveergiende konsekvenser

Ingen bemerkninger.

Sagens videre forleb

Ingen bemerkninger.



Punkt 3: Genoptaget - Fremtidig placering af skeermede plejeboliger (B)

24-021021
Beslutning

At 1: Godkendt.

Seniorudvalget godkendte model 1.
For forslaget stemte 3: (V), (F) og (B).
Imod forslaget stemte 2: (A).

(A) stemte imod model 1 med henvisning til at model 3, hvor nogle af pladserne fra Skovvang flyttes til Skeelsker, sikrer
det steerkeste faglige miljo og den bedste fordeling i kommunen til gavn for borgerne. Samtidig skaber det de bedste
rammer for borgere med behov for skaermede plejeboliger.

Britta Huntley (S) benyttede sig af sin standsningsret og begerede sagen i Byradet.

Sagsfremstilling

Kompetence

Seniorudvalget

Beslutningstema

Seniorudvalget kan beslutte, hvor de skaermede plejeboliger i fremtiden skal placeres. Sagen indeholder tre alternative
modeller for, hvordan de skeermede plejeboliger kan placeres i fremtiden samt de modtagne heringssvar.

Indstilling
Chefen for Sundhed og Zldre indstiller,

1. at Seniorudvalget beslutter en model for den fremtidige placering af skaermede plejeboliger, og at der sker en successiv
omstilling til denne placering i takt med naturlig udskiftning i de skeermede plejeboliger.

Sagens indhold

Neeste skridt i kapacitetstilpasningen af plejeboliger pé eldreomridet er at beslutte fremtidig placering af de skaermede
plejeboliger.

I budgetforliget blev der vedtaget to beslutninger, der har betydning for skaermede plejeboliger pa plejecentre i Slagelse
Kommune. Det blev dels besluttet at lukke Bjergbyparken Plejecenter, Smedegade Plejecenter og senere en afdeling af
plejecenter Liitzensvej 2. P4 Smedegade Plejecenter er der 24 skaermede pladser, som dermed lukkes i slutningen af 2025.
Derudover blev det besluttet at endre de syv skeermede pladser pd Mellebakken til somatiske pladser.



Som folge af beslutningerne i budgetforliget er det nadvendigt at tage stilling til den fremtidige placering af somatiske og
skeermede pladser. I dreftelserne kan indga overvejelser om, hvorvidt der skal vere bade somatiske og skeermede pladser
pé samme plejecentre — eller om plejecentrene skal have enten somatiske eller skeermede boliger. Andre faktorer som
bygningernes egnethed til formalet og det faglige milje for medarbejderne kan ogsé indgé i beslutningsgrundlaget.

I bilag 1 findes kort definition af somatiske og skaermede plejeboliger. Derudover gennemgés antallet af skeermede
plejeboliger, nuverende skeermede plejeboligers placering og egnethed samt behovet for faglige kompetencer hos
medarbejderne.

Alternative modeller for fremtidig placering af skcermede plejeboliger

Administrationen havde til sagen, der blev forelagt Seniorudvalget i november 2024 og derefter sendt i hering, udarbejdet
tre alternative modeller til placering af fremtidige skeermede plejeboliger:

Model 1 Plejecenter |Antal skeermede
Plejeboliger

Skovvang *) 27

Quistgarden 24

Danas Have* *) 25

I alt 76

*) Skovvang udvides fra nuverende 16 skaermede pladser med yderligere 11, hvilket bygningsmassigt passer med en
gang tattest pa de nuvearende boliger

**) Danas Have er OK-Fondens friplejehjem i Slagelse Kommune, hvilket forventes ibrugtaget i slutningen af 2025
- starten 2026. I bilag 2 ses na@rmere beskrivelse af muligheder for, at Slagelse Kommune aftaler en eventuel anvisningsret
med OK-Fonden omkring skeermede plejeboliger.

Model 2 Antal skermede

Plejecenter Plejeboliger

Skovvang **) |37

Quistgirden 24

Stillinge 8

Solbakken 10

I alt 79

**) Skovvang udvides fra nuvaerende 16 skaermede pladser med yderligere 21, hvilket bygningsmaessigt passer med to
gange.

Model 3 Plejecenter |Antal skaermede

plejeboliger

Skovvang ***) 48




Quistgirden 24

Stillinge 8

I alt 80

*#%) Skovvang udvides fra de nuvarende 16 skermede pladser med yderligere 32, hvilket vil betyde, at Skovvang ville
veere plejecenter med udelukkende skaermede plejeboliger.

Heringssvar

Der er modtaget heringssvar fra Aldreradet. Aldrerddet anbefaler model 3, da forslaget bedst tilgodeser bygningernes
grundplansplacering, lukkede gardomrader, og ved mindre ombygninger vil have optimale indretninger og fellesomrader.

Aldrerédet har derudover gjort opmarksom pé nogle forhold, som i hovedtraek er opsummeret herunder, efterfulgt af
administrationens bemarkning:

- Aldreradet har svert ved at forsta, at man i Slagelse formindsker antallet af skeermede boliger.

Administrationen bemarker, at det fremtidige antal af skaermede boliger blev besluttet i budgetprocessen for 2025-2028.
Udgangspunktet var bl.a., at der har veret ledige boliger i de seneste ar. Hvis behovet for andrer sig, er det muligt at
tilpasse fordelingen mellem skermede og somatiske boliger.

- Andelen af demente blandt borgere, der har brug for en plejehjemsplads, vil ages. Har Slagelse  skeermede pladser nok
til denne udvikling?

Administrationen bemarker, at en del af borgerne med demens, i lighed med i dag, godt kan tilbydes den nedvendige
pleje og omsorg i en somatisk bolig. Ikke alle borgere med demens har behov for en skaermet bolig.

- Ser man pé den geografiske fordeling af skeermede pladser i alle tre forslag ses det, at deride  tidligere Hashgj og
Skeelsker kommuner ikke vil vaere én eneste skermet plejehjemsbolig til radighed.

Det er korrekt, at der med de tre modeller ikke vil vaere skaermede pladser i alle geografiske omréder af kommunen. Den
geografiske spredning er svar at opnd, hvis man samtidig ensker at sikre en vis volumen af pladser og dermed sikre
kvaliteten af pleje og omsorg til borgerne i de skeermede boliger.

I bilag 2 ses det samlede heringssvar fra Aldreradet.

Administrationens vurdering

Administrationen vurdere, at model 1 er den mest hensigtsmaessige, da den tilgodeser et passende antal skermede
plejeboliger, fordelt pa plejecentrene Skovvang, Quistgarden og Danas Have. De tre plejecentre skennes at fi en
tilstreekkelig volumen, til at kunne rekruttere kompetente medarbejdere og skabe det nedvendige faglige milje. Model 1
lever samtidig op til eldrereformens hensigter om at tilgodese ikke kommunale akterer og dermed give borgerne flere
valgmuligheder.

Alternativt anbefaler administrationen model 3, som imedekommer behovet for volumen i placeringen af skeermede afsnit
og dermed et relevant fundament for at skabe det nadvendige faglige miljo. Denne model vil imidlertid ikke tilgodese
ikke-kommunale akterer jeevnfor @ldrereformens hensigter.

Endeligt skal bemarkes, at alle tre modeller forudsatter en omstillingsproces over tid, hvilket betyder, at boliger a&ndrer
status successivt i takt med, at der sker naturlig opsigelse af boligerne. Det betyder, at ingen borgere skal flytte fra
nuverende skermede boliger, udover de boliger der er besluttet lukket.

Retligt grundlag
Lov om social service § 192 bestemmer, at plejehjemspladser tilbydes borgere, der har serligt behov.

Lov om almene boliger § 5 stk. 2 beskriver at plejeboliger er lig almene aldreboliger, hvortil der er knyttet omsorgs- og
servicefunktioner med tilhgrende personale svarende til den pagaeldende beboergruppes behov.



Okonomiske og personalemzessige konsekvenser
Udgifter til at etablere skaermede plejeboliger jeevnfor de tre modeller kan afholdes inden for det afsatte driftsbudget til
formalet. Det skal imidlertid bemeerkes, at der ved model 2 og 3 kan blive behov for anleegsudgifter pa Plejecenter

Skovvang i forhold til udgangssikring og sikring af udearealer fra alle boliger. Det vil skulle ske i samarbejde med FOB,
som ejer bygningerne.

Tveergiende konsekvenser

Ingen bemerkninger.

Sagens videre forleb

Under forudsaetning af, at Seniorudvalget treeffer beslutning pd medet den 7. januar 2025, vil der umiddelbart derefter
bliver igangsat udarbejdelse af en tids- og procesplan for omstillingen. Omfanget af omstillingen vil athange af, hvilken
model der besluttes. Overordnet tids- og procesplan vil blive forelagt Seniorudvalget til orientering i foréret 2025.

Sagens forleb
07/01/2025 Seniorudvalget

Sagen er udsat.

Afbud: Christopher Trung
Bilag

Bilag 1 - Fremtidig placering af skaermede plejeboliger - definition og uddybninger

Bilag 2 - Eldrerédets horingssvar - Placering af skaermede boliger



Punkt 4: Koncept for faste tvaerfaglige teams i @ldreplejen (B)

23-024510
Beslutning

At 1: Godkendt.

Seniorudvalget bemarker, at konceptet preciseres, sa ogsa parerende nevnes og inddrages i samarbejdet og dialogen,
med afset i borgerens gnsker.

Seniorudvalget ansker at blive lebende orienteret om implementeringen.

Sagsfremstilling

Kompetence

Seniorudvalget

Beslutningstema

Seniorudvalget kan godkende koncept for faste tverfaglige teams i aldreplejen. Konceptet har varet i hering i Radet for
Socialt udsatte, Aldrerddet og Handicapradet. Der foreligger nu heringssvar, hvorefter sagen er klar til beslutning.

Indstilling
Chefen for Sundhed og Zldre indstiller,

1. at Seniorudvalget godkender koncept for faste tvaerfaglige teams i @ldreplejen.

Sagens indhold

Seniorudvalget godkendte pd mede den 4. juni 2024 igangsetning af en proces frem mod udvikling og implementering af
faste teams i @ldreplejen, med det formal at leve op til intentionerne i den nye @&ldrereform. Efterfolgende blev
Seniorudvalget p4 medet den 8. oktober 2024 orienteret om status pa den igangvarende involverende proces og den
videre plan for udvikling og implementering af faste teams i &ldreplejen. Senest besluttede Seniorudvalget pd medet den
7. januar 2025 at sende udkast til koncept for faste tvaerfaglige teams i plejen i hering.

Herefter folger en gennemgang af udkast til koncept for faste tveerfaglige teams i plejen.
Udkast til koncept

Med udgangspunkt i de atholdte workshops, dialogmeder og erfaringer fra andre kommuner, er der udarbejdet udkast til
Koncept for Faste Teams i plejen i Slagelse Kommune.

Forslaget til koncept har afset i lovens intentioner og bestér af 10 elementer:

1. Et fast team leverer helhedspleje i form af rummelige pleje- og omsorgsforleb med vegt pd kontinuitet, der dekker
behovene for hjelp og stette 360 grader rundt for de borgere, som teamet har ansvaret for. Det vil sige
hjemmepleje, sygepleje og rehabilitering. Teamet dekker tidsrummet kl. 7-23.

2. Forlgbene leveres til en fast gruppe af borgere i et geografisk sammenhangende omrade. Det geografiske omrade
og antallet af borgere fastlaegges, sa starrelsen pa et fast team svarer til, at 12-13 medarbejdere i gennemsnit meder i
fremmede pa en dagvagt. Det vil dekke i sterrelsesordenen 8-10 ruter.

3. Inden for det enkelte pleje- og omsorgsforleb tilpasser teamets medarbejdere selv hjelpen i teet dialog med
borgerne.

4. Hjelpen leveres med et forebyggende, rehabiliterende og vedligeholdende sigte.

5. Et fast team bestar af en fast gruppe af medarbejdere, der bl.a. deekker social- og sundhedsmedarbejdere,
sygeplejersker, terapeuter og visitatorer.



6. Et fast team arbejder tveerfagligt — men ud fra tydelige roller og ansvar. Medarbejdere med forskellig ekspertise og
viden bidrager fleksibelt med deres unikke perspektiver og kompetencer til at na et felles mal: Helhedspleje med
hgj kontinuitet til borgerne. Samtidig er der en tydelig rolle- og ansvarsfordeling i teamet, der bl.a. afspejler
medarbejdernes kompetencer.

7. Visitationen til pleje- og omsorgsforlebene foregér i tet dialog og samarbejde mellem borgeren, de medarbejdere i
teamene, der leverer plejen, og visitatorerne. Det understattes bl.a. ved, at hvert fast team har tilknyttet en eller flere
faste visitatorer.

8. Medarbejderne i et fast team har hgj grad af medansvar. De har ansvar for lgbende at tilpasse hjelpen til borgerne.
De har ogsé stor indflydelse pa planleegning af vagt- og ruteplaner. Teamet treenes rettidigt og tilstreekkeligt til at
kunne fungere som et tvaerfagligt team og til at lofte teamets store ansvar.

9. Et fast team far naerverende ledelse og situationsbestemt ledelse. Det vil fx sige, at teamene coaches til medledelse.
Lederne har kompetencerne til at udfylde denne lederrolle.

10. Et fast team er underlagt en type af styring, der stimulerer til at teenke i fleksibel og ansvarlig brug af teamets
samlede ressourcer.

De narmere rammer for faste teams fastleegges som led i det udviklingsarbejde, der finder sted i foraret 2025. Det sker
med teet inddragelse af ledere og medarbejderreprasentanter.

Udviklingsarbejdet vil veere guidet af tre grundlaggende principper:

A. Medarbejderne i de faste teams skal vare organiserede direkte under lederne af teamene i de tilfaelde, hvor der er nok
medarbejdere til at deekke alle teams. I de tilfeelde, hvor en type af medarbejder (fx planlaeggere og terapeuter) pa grund af
antal skal dekke flere teams, skal det undersoges naermere, hvordan den pageldende medarbejdergruppe bedst
organiseres med henblik pa at understotte malet om en helhedspleje.

B. For medarbejdergrupper, der indgar i faste teams, uden at indga i direkte reference til lederne af de faste teams (fx
visitatorer), vil princippet vere, at mest mulig arbejdstid skal forega ude i det faste team.

C. Hver faggruppe skal arbejde tvarfagligt med henblik pa at yde helhedspleje - men med afsat i egen gruppes
monofaglighed. Monofagligheden vil blive vedligeholdt via forskellige organisatoriske tiltag (netveerk, medetyper,
“sesterteams”, faglige ledere, beskrivelser af roller og ansvar mv.).

I bilag 1 ses det samlede forslag til koncept for Faste Teams i plejen i Slagelse Kommune med input fra interessenter i
Slagelse Kommune fra den gennemforte involverende proces og erfaringer fra andre kommuner.

Horingssvar

Der er modtaget heringssvar fra Radet for Socialt Udsatte og ZAldrerddet. Handicapradet har ikke ensket at afgive
hgringssvar.

o Radet for Socialt Udsatte finder det meget positivt, at ordningen med faste teams afproves i Slagelse Kommune.
Kontinuitet er af stor betydning for borgerne, og det fremhaves, at kontinuitet vil have sarlig positiv effekt hos
udsatte borgere, som modtager @ldrepleje. Derudover bemarker Rédet for Socialt Udsatte, at det er en kompleks
gvelse omkring personalefordelingen og understreger, at det i processen er vigtigt, at introduktionen til de enkelte
borgere optimeres. Radet for Socialt Udsatte finder det positivt, at de faste team bestar af bade social- og
sundhedsmedarbejdere, sygeplejersker, terapeuter og visitatorer. Udsatte borgere i1 @ldreplejen vil serligt have
glaede af en mere tvaerfaglig og helhedsorienteret tilgang. Endeligt ser Radet for Socialt Udsatte ogsa, at dannelsen
af teams giver mulighed for, at medarbejderne i det enkelte team kan aflgse hinanden under ferie og sygdom. Det er
positivt, at den enkelte borger hver gang meder et kendt ansigt. Det samlede heringssvar fra Radet for Socialt
Udsatte kan ses i bilag 2.

e Aldrerddet ser med glaede frem til, at der med vedtagelsen af @ldreloven nu vil blive etableret faste tveerfaglige
teams 1 @ldreplejen i Slagelse Kommune med virkning fra 1. september 2025.

Zldreradet bemarker indledningsvist, at de deltog i dialogmede om faste teams den 28. november 2024, og at det
indholdsmaessigt var utilstraekkeligt. Derfor har Aldreradet brugt en del tid pa at satte sig ind i materialet, som ikke foreld
forinden neevnte dialogmede. Eldrerddet kunne derfor ikke stille opklarende spergsmal pé dialogmedet.

- Administrationen bemeerker, at formélet med dialogmedet i november var at drefte, hvordan deltagerne ensker, at
borgerne skal opleve helhedspleje levereret af faste tveerfaglige teams. Det skal bemeerkes, at det feerdige udkast til
koncept for faste teams i plejen ikke foreld pa daverende tidspunkt. Som det er beskrevet i indledningen af udkast til
konceptet for faste teams, var processen for udarbejdelse af konceptet tilrettelagt, sa alle vigtige interessenter og
videnspersoner — borgerreprasentanter (lokalpolitikere, medlemmer af ZAldrerddet og £Aldresagen), medarbejdere og



ledere alle fik mulighed for at drefte emnet og komme med input til det endelige koncept. Aldrerddet og Aldre Sagen var
derfor indbudt til dialogmedet i november med det formal. I udkast til koncept opsummeres under punkt 3 de vigtigste
input af interessenter, herunder ZAldrerédet.

Aldreradets heringssvar indeholder en reekke betragtninger omkring det samlede indhold i den nye @ldrelov. Det samlede
heringssvar fra Fldreradet ses i bilag 3. Mange af @ldrelovens intentioner har naturligt en teet sammenhaeng. Herunder
folger et udsnit af Aldreradets heringssvar pa de punkter, der har direkte relation til udkast til koncept for faste teams 1
plejen:

Aldrerddet imadeser, at intentionerne i &ldreloven opfyldes, da kerneopgaven er plejen af aldre.

Aldreradet ser frem til en helhedspleje med stor vagt pa individuelle behov og selvbestemmelse. Aldrerddet mangler en
malsetning om, hvor mange primare kontaktpersoner, som borgeren kender, der forventes pr. borger i lebet af
dag-/aftenvagt. Aldrerddet mangler ogsa en beskrivelse af, hvilke medarbejdere der besgger og plejer borgeren i
tidsrummet kl. 23-7. Derudover forventer Aldreradet og finder det nedvendigt, at beskrivelsen ogsa omfatter dialog og
samarbejde med relevante parerende/varger i forleb, hvor borgeren er kognitivt sveekket pa grund af demenssygdom eller
hjerneskade.

Det fremgar af afsnittet om Visitationens rolle, at ”skulle der opsta vasentlige andringer i modtagerens behov, som
vurderes ikke at kunne rummes inden for det tildelte pleje- og omsorgsforleb, skal der traeffes en ny afgerelse, hvor
borgerens samlede situation vurderes”. ZAldrerddet gar ud fra, at det @ndrede behov, hvor borgeren bliver vurderet og far
tildelt et andet forleb, vurderes i labet af kort tid og ikke ungdigt ma vente lenge.

Helhedsplejen omfatter genoptraening af funktionsnedsettelse, hvor den nedvendige tid afsettes. Det glaeder Aldreradet,
at helhedsplejen ogsa vil omfatte genoptraening af funktionsnedsattelse, hvis borgeren er midlertidigt svakket pa grund af
sygdom. Aldrerddet héber, at den fornedne tid afsettes og at der ikke “’springes over”, hvis tiden er knap.

Aldreradet foreslar, at der bliver mulighed for at informere ZAldreradet yderligere om konceptet for faste tvaerfaglige
teams i Slagelse Kommune. Det skal ske for at ’kleede ZAldreradet bedre pd” til at mede borgerne, og sa Aldrerddets
medlemmer kan signalere, vaere ambassaderer og udbrede viden til de borgere, de meder. Der kan eventuelt orienteres
yderligere pa et kommende mede i Aldreradet.

- Administrationen bemarker, at der som en del af den kommende forberedelse frem mod implementering af faste teams i
plejen vil veere mulighed for, at Aldreradet kan informeres og inddrages omkring faste teams og @vrige forhold i
&ldrereformens implementering i Slagelse Kommune. Administrationen finder det relevant, at Aldreradet bliver gode
ambassaderer i forhold til borgerne i den kommende proces.

¢ MED-organisationen har lgbende vaeret inddraget i udviklingen af udkast til koncept for faste teams og har dreftet
det endelige udkast. De opmarksomhedspunkter, der er kommet fra MED-organisationen tages med i den videre
organisatoriske implementering af faste teams.

Administrationens vurdering
Administrationen vurderer, at det udarbejdede koncept vil vaere en hensigtsmaessig rammesetning for det videre arbejde
frem mod en egentlig implementering af faste tvarfaglige teams i plejen. Med konceptet vil den kommende @ldrelovs

bestemmelser opfyldes, og der etableres et fundament for, at budgetaftalens intentioner i forhold til faste teams kan
efterleves.

Retligt grundlag

Den 18. april 2024 udsendte Social-, Bolig- og Aldreministeriet notat med regeringens og aftalepartiernes nye
@ldrereform samt den kommende @ldrelov.

Den 23. august 2024 blev udkast til ny @ldrelov sendt i hering med heringsfrist 19. september 2024.

Det er tidligere udmeldt, at den nye aldrelov forventes at traede i kraft 1. juli 2025.

Okonomiske og personalemzssige konsekvenser

I forbindelse med @konomiaftalen for 2025 blev servicerammen lgftet med 3,2 mia. kr. for hele landet. Loftet skal blandt
andet vaere med til at finansiere forventede merudgifter til aldrereformen pa 650 mio. kr. 1 2025 stigende til 1 mia. kr. i
2027 og frem.



I Slagelse Kommunes budget for 2025-2028 er afsat midler til loft af eeldreomradet stigende fra 8,7 mio. kr. til 13,4 mio.
kr. arligt.

Derudover har Slagelse Kommune har ansggt og faet bevilget 5,5 mio. kr. via finanslovsmidler mélrettet til at udbrede af
faste teams i @ldreplejen 1 implementeringsfasen og skal anvendes i perioden 2024-2027. Midlerne er bevilget til
procesunderstottelse, herunder ekstern konsulent tilkoblet samt ansattelse af proces- og implementeringskonsulenter.
Derudover til frikeb af medarbejdere, primert fra plejen, ved deltagelse i udviklings- og implementeringsarbejdet.

Administrationen har lavet forelobige beregninger pa, hvad det vil koste at drive faste tvaerfaglige teams i plejen i
Slagelse Kommune. Estimaterne er dog behaeftet med usikkerhed, da de behov og vilkér, der vil vere i den nye hverdag,
ikke er kendt i detaljer pa nuvarende tidspunkt i processen.

I forelgbige estimater indgar en time pr. medarbejdernormering ugentligt til koordinering af helhedspleje i form af
sammenhangende pleje- og omsorgsforleb. Denne ekstra tid skal sikre mulighed for lebende tilpasning efter den enkelte
borgers gnsker og behov, herunder meder og dialog hos den enkelte borger og med relevante samarbejdspartnere og
parerende. Det forudsattes i estimaterne, at faste teams starter op i september 2025, hvilket svarer til fire maneders drift i
2025. Det koster ca. 3,3 mio. kr. for de fire méneder (fremtidig helérsudgift ca. 9,9 mio. kr.). I estimatet er indregnet den
navnte tid til social- og sundhedshjzlpere og -assistenter, og der er derudover inkluderet 10 min. pr. normering pr. dag i
overlap mellem medarbejdere i dag- og aftenvagt. Der sker for at sikre taet koordinering omkring den enkelte borger.

I forelgbige estimater er indregnet en time om ugen pr. medarbejdernormering for social- og sundhedshjelpere og -
assistenter. Den ekstra tid skal bruges til koordinering af helhedspleje i form af sammenheangende pleje- og
omsorgsforlgb. Dermed sikres mulighed for lebende tilpasning efter den enkelte borgers ensker og behov, herunder meder
og dialog hos den enkelte borger og med relevante samarbejdspartnere og parerende. Der er inkluderet 10 min. pr.
normering pr. dag i overlap mellem medarbejdere i dag- og aftenvagt. Der sker for at sikre tet koordinering omkring den
enkelte borger. Det forudsattes i estimaterne, at faste teams starter op i september 2025, hvilket svarer til fire méneders
drift 1 2025. Det koster ca. 3,3 mio. kr. for de fire maneder, dvs. en fremtidig helarsudgift ca. 9,9 mio. kr.

For sygeplejersker og visitatorer forudsattes, at tid til den tvaerfaglige koordinering omkring den enkelte borger kan
aftholdes inden for nuverende rammebudget. Det er dog beheaftet med usikkerhed, da den fremtidige kontekst for disse
faggrupper ikke er kendt i detaljer pa nuvaerende tidspunkt. Men administrationen skenner pa nuvaerende tidspunkt, at
nogle af sygeplejens funktioner vil vaere mere tidskraevende med indferelsen af faste teams, mens andre funktioner vil
veere mindre tidskraevende.

Hjemmeterapeuterne fik tilfort ekstra budget i forbindelse med vedtagelse af den nye rehabiliteringsindsats, og deres
medvirken i den n@vnte koordinering af helhedspleje for den enkelte borger kan dermed indeholdes i nuvarende budget.

Det skal bemarkes, at ovenstaende er forelebige estimater, som vil endre sig i takt med, at implementeringen af faste
teams overgar til ordiner drift. Administrationen vurderer umiddelbart, at den estimerede tid til koordinering kan blive

mindre i takt med, at de tveerfaglige teams far erfaringer med at samarbejde, og set i lyset af, at borgerne fremadrettet
jevnfer ny @ldrelov vil blive visiteret til ssmmenhangende pleje- og omsorgsforlab.

Tveaergiende konsekvenser

Ingen bemerkninger.

Sagens videre forleb

Ingen bemerkninger.

Bilag
Bilag 1 - Udkast til koncept for Faste Teams i Slagelse Kommune
Bilag 2 - Heringssvar fra Rédet for Socialt Udsatte

Bilag 3 - Heringssvar fra Aldreradet



Punkt 5: Ny mededato til Seniorudvalgets mode i marts 2025 (B)

25-000758
Beslutning
At 1: Godkendt.

Sagsfremstilling

Kompetence

Seniorudvalget

Beslutningstema

Seniorudvalget skal beslutte ny dato for udvalgets mede i marts maned 2025.

Indstilling
Direkteren for Handicap, £Aldre og Arbejdsmarked indstiller,

1. at Seniorudvalget beslutter at ny dato og tidspunkt for udvalgets megde i marts bliver d. 11. marts 2025 kl. 16.00-17.45.

Sagens indhold

Det foreslés, at Seniorudvalgets mode d. 4. marts 15.15- 17.45 flyttes til den 11. marts kl. 16.00-17.45. Med afset i
formandens gensidige orientering pa Seniorudvalgets mede den 7. januar 2025 foreslas mededato- og tidspunkt endret.

Retligt grundlag

Kommunestyrelsesloven.

Okonomiske og personalemzessige konsekvenser

Ingen bemerkninger.

Tveaergiende konsekvenser

Ingen bemeerkninger.

Sagens videre forleb

Ingen bemerkninger.



Punkt 6: Tilsyn pa Kvalitetsstandard 2024 for personlig og praktisk hjzelp,
madservice samt rehabilitering, til borgere i eget hjem (O)

24-014097
Beslutning

At 1: Taget til orientering

Seniorudvalget ser frem til yderligere dreftelse af tilsyn, kvalitetsstandarder og afbureaukratisering pa det planlagte
temamede i april, der har titlen: "Forenkling og afbureaukratisering".

Sagsfremstilling

Kompetence

Seniorudvalget

Beslutningstema

Kommunen er forpligtet til at fore tilsyn med leveringen af personlig pleje, praktisk hjelp og madservice efter
Servicelovens § 83 og rehabilitering efter Servicelovens § 83 a. Seniorudvalget orienteres om kommunens tilsyn i 2024
med levering af personlig pleje, praktisk hjelp, madservice og rehabilitering til borgere i eget hjem.

Indstilling
Chefen for Sundhed og Zldre, indstiller

1. at Seniorudvalget orienteres om kommunens tilsyn i 2024 med levering af personlig pleje, praktisk hjaelp, madservice
og rehabilitering til borgere i eget hjem efter servicelovens §83 og §83 a.

Sagens indhold

Pa Byrédets mede den 19. december 2022 punkt 18, godkendte Byradet kommunens tilsynspolitik 2023-2026 for
personlig pleje, praktisk hjelp, madservice og rehabilitering. Se bilag 1.

Af tilsynspolitikken fremgér det, at Slagelse Kommune er forpligtet til at fore tilsyn med alle tilbud efter Servicelovens §
83 og § 83 a. Det vil sige levering af personlig pleje, praktisk hjelp, madservice og rehabiliteringsforleb til borgere i eget
hjem.

Tilsynene gennemfores for at afdeekke om den leverede hjelp stemmer overens med de tildelte ydelser, og de fastsatte mal
samt om hjelpen leveres i overensstemmelse med Slagelse Kommunes serviceniveau.

Serviceniveauet er beskrevet i Kvalitetsstandard 2024 for personlig og praktisk hjelp samt madservice,
rehabiliteringsforleb, aflastning og treening. Kvalitetsstandarden findes pa Slagelse Kommunes hjemmeside.

Tilsynspolitik 2023-26
I tilsynspolitikken for 2023-26 er der beskrevet to tilsynsformer:

1. En brugertilfredshedsundersegelse, der foretages hvert 4. ér, i andet ar af Byradsperiode
2. Anmeldte tilsyn, der foretages som kvalitative interviews i forste, tredje og fjerde ar af Byradsperioden.

Der er beskrevet falgende mal i tilsynspolitikken:

Servicelovens § 83:



 at sikre, at hjeelpen udferes efter retningslinjerne i den gaeldende kvalitetsstandard
 at sikre overensstemmelse mellem de visiterede indsatser og den hjalp, der faktisk udferes
o at sikre, at de visiterede indsatser leveres indenfor den aftalte tid

¢ at sikre opfelgning, nér hjelpen andrer sig

at styrke den ledelsesmassige opfolgning i hjemmeplejen.
Servicelovens § 83 a:
 at sikre borgernes medinddragelse i eget rehabiliteringsforleb
e at sikre et mélrettet arbejde ud fra borgers mal

o at fokusere pa, at der samarbejdes tvaerfagligt om en helhedsorienteret borgerrettet
indsats.

Anmeldte tilsyn i borgeres hjem i 2024

I november 2024 blev der tilfeldigt udvalgt 19 borgere, hvoraf 17 borgere enskede at deltage i interviews. De borgere, der
er blevet interviewet modtager hjemmepleje fra enten kommunal leverander, privat leverander eller en kombination af
disse. Der er medtaget én borger fra Antvorskov hjemmepleje.

Tilsynet udferes af medarbejdere med kompetencer til at gennemfore kvalitative interviews hos borgerne.

Forud for interviewene har medarbejderen kontaktet hjemmeplejen med henblik pé afklaring i forhold til, om borgeren var
kognitivt og fysisk i stand til at modtage besog og besvare spergsmal om den hjelp, som leveres.

Herefter har medarbejderne kontaktet borgeren og afklaret, om borgeren ensker at modtage besgg og deltage i interview.
Tilsynsrapporten er anonymiseret af hensyn til deltagerne.

Resultater af det anmeldte tilsyn

Herunder folger et kort resumé af de kvalitative interviews med borgerne.

¢ Overordnet set er borgerne tilfredse med den hjzlp de modtager, og oplever at de far den hjelp de har brug for.

¢ Overordnet oplever borgerne, at hjemmeplejen kommer til tiden og at de bliver kontaktet ved forsinkelse pa mere
end 30 minutter.

* To borgere oplever stor variation i, hvornar morgenplejen bliver udfert og har ikke en oplevelse af at det har vaeret
muligt for hjemmeplejen at endre i planleegningen.

« Borgerne foretreekker, at det er kendt personale, der kommer i hjemmet. Nogle oplever at skiftende personale kan

give usikkerhed i hjemmet og skiftende kvalitet.

De fleste borgere oplever at blive inddraget og hert i forhold til, hvordan opgaverne lgses.

De fleste borgere oplever at blive stettet i at kunne klare mest muligt selv.

Enkelte er utilfredse med kvaliteten af rengeringen, herunder robotstevsugning.

Borgere med rehabiliteringsforlab er glade for indsatsen, men de fleste kender ikke til, at de er i et forlab, eller at

der er sat mél for indsatsen.

¢ Borgerne oplever ikke, at der er ssmmenhaeng mellem den hjemmehjalp, de modtager og de
rehabiliteringsindsatser, som de kommunale hjemmeterapeuter setter i gang.

e o o o

De samlede resultater af tilsynet i 2024 er vedlagt i bilag 2.
Administrationens vurdering

Det er administrationens vurdering, at de anmeldte tilsyn overordnet giver et positivt billede af, at leveringen af ydelser
stemmer overens med det fastsatte serviceniveau i kvalitetsstandarden pa omradet.

Administrationen vurderer yderligere, at de initiativer, der er sat i gang omkring faste team i hjemmeplejen og ny
rehabiliteringsmodel vil imedekomme de opmerksomhedspunkter, der er fremkommet i det anmeldte tilsyn.



Den nye model for rehabilitering er under implementering, og skal sikre gget inddragelse af borgeren i
rehabiliteringsforlebet, herunder mal for forlgbet. Ligeledes skal den nye rehabiliteringsmodel sammen med de faste
teams sikre sterre sammenhang mellem levering af hjemmeplejeydelser og rehabilitering. Rehabiliteringsterapeuterne vil
fremadrettet blive forankret sammen med de faste teams, hvormed samarbejdet mellem hjemmepleje og rehabilitering
bliver understottet.

Resultaterne af de anmeldte tilsyn vil blive inddraget i det fremadrettede arbejde med at sikre sammenhangende pleje- og
omsorgsforleb pa @ldreomradet.

Det skal bemarkes, at tilsynspolitikken, som led i den nye @ldrelov, skal udfases til fordel for et nyt eldretilsyn.
Seniorudvalget vil f& forelagt sag om dette til juni 2025.

Retligt grundlag

Servicelovens § 151c forpligter kommunen til at udarbejde og offentliggere en tilsynspolitik for tilbud efter § 83, som er
omfattet af reglerne om frit valg af leverander efter § 91.

Stk. 2: Tilsynspolitikken skal indeholde kommunens procedurer for udferelse af tilsyn med disse tilbud og for opfelgning
pa tilsynet.

Stk. 3: Kommunalbestyrelsen skal i tilslutning til beslutninger om serviceniveauet for tilbud efter § 83 samt om

udarbejdelse af kvalitetsstandarder efter § 139 mindst én gang arligt falge op pa tilsynspolitikken, herunder foretage de
ngdvendige justeringer.

Okonomiske og personalemzessige konsekvenser

Ingen bemerkninger.

Tveergiende konsekvenser

Ingen bemerkninger.

Sagens videre forleb

Ingen bemerkninger.

Bilag
Bilag 1 - Tilsynspolitik 2023-26

Bilag 2 - Tilsynsrapport 2024



Punkt 7: Status pa projekt om nedbringelse af sygefraveer (O)

23-023056
Beslutning
At 1: Taget til orientering.

Sagsfremstilling

Kompetence

Seniorudvalget

Beslutningstema

Seniorudvalget orienteres om status pa det igangverende projekt om nedbringelse af sygefraveer i Sundhed og Aldre.
Projektet modtager midler fra Styrelsen for Arbejdsmarked og Rekruttering (STAR) fra ”’Puljen til nedbringelse af
sygefraver pa offentlige arbejdspladser”.

Indstilling
Chefen for Sundhed og Zldre indstiller,

1. at Seniorudvalget orienteres om status pa projekt vedrarende nedbringelse af sygefravaer i Sundhed og ZAldre.

Sagens indhold

Seniorudvalget og Socialudvalget blev august 2023 orienteret om, at Sundhed og ZFldre samt Handicap og Psykiatri
havde modtaget puljemidler fra Styrelsen for Arbejdsmarked og Rekruttering (STAR) til sygefraversprojekter i en 2-arig
periode fra 1. juni 2023 — 31. maj 2025. Perioden er blevet forleenget til udgangen af september 2025. Der resterer saledes
ca. 8 maneder af projektperioden. Som forudsatning for modtagelse af tilskuddet skal der i projektet arbejdes ud fra
STARSs indsatsmodel. Indsatsmodellen baserer sig pa fem kerneelementer (sygemelding, forebyggelse,
sygefravearskoordination, organisering og data), som tilsammen rammeszatter en sammenhangende sygefravarsindsats,
der kan understotte nedbringelsen af sygefraveret.

Med ansettelsen af en projektleder pr. 1. oktober 2023 gik projektperioden formelt i gang. Her blev det prioriteret at fa
organiseringen af projektet pa plads samt at fa afdekket eventuelle udfordringer ift. sygefravaer og ensker til
kompetenceudvikling. Denne opstartsfase har varet vigtig for opbakningen til projektet. Projektet gik dermed s& smat i
gang med malrettede aktiviteter for bl.a. ledere og tillidsvalgte i foraret 2024 med ophang i indsatsmodellens
kerneelementer (f.eks. mentaliseringskurser og TRIO-dag). I lebet af efterdret er aktivitetsniveauet oget med bl.a. et
TRIO-forleb med fire forskellige workshops. Derudover modtager udvalgte arbejdspladser serlig stotte og radgivning. Se
bilag 1 for en oversigt over aktiviteter under de fem kerneelementer.

Tveargaende perspektiver

Da béade Center for Handicap og Psykiatri og Center for Sundhed og ZAldre modtog midler til nedbringelse af
sygefraveeret, er der fra start teenkt i at styrke den tvaergdende videndeling og skerpe blikket for, at den laering og de
erfaringer, der skabes i de to projekter, kan komme hele organisationen til gavn. Der er derfor etableret en fzlles
programledelse.

I programledelsen er der fokus pé at skabe erfaringer med, hvordan jobcenteret kan komme tattere pa arbejdspladserne og
herigennem bidrage til, at en sygemeldt medarbejder hurtigst muligt kan vende tilbage til arbejdspladsen. Aktuelt arbejdes
der pa at styrke relationen mellem leder og sagsbehandler, hvor hver leder far en fast sagsbehandler i jobcenteret.
Intentionen er, at den faste sagsbehandler handterer samtlige sager fra den respektive arbejdsplads og kan kontaktes for
rad og vejledning. Derudover er der fokus péa at bringe Rejseholdet aktivt i spil, for at styrke den forebyggende indsats for
helt at undgé en sygemelding.



Som et konkret vaerktej er der pé tveers af de to projekter udviklet en ny type fraveersrapport med ledelsesinformation.
Den nye rapport understotter geeldende politikker og retningslinjer, og bidrager til et styrket dataoverblik hos de enkelte
ledere. Der er forelebig positiv respons pa de nye rapporter.

Programledelsen har forpligtet sig pa at bringe erfaringerne fra projekterne og arbejdet med indsatsmodellen videre til
Strategisk Chefforum og HovedMED, og sikre de relevante droftelser i disse fora. Som eksempel har begge projekter
gode erfaringer med — med afset i data - at igangsette hdndholdte indsatser pa arbejdspladser med hejt sygefraver.

Status pa projektet i Sundhed og Aldre

Det er styregruppen for projekteret i Sundhed og Zldres indryk, at der generelt arbejdes aktivt og malrettet med
sygefraveret arbejdspladserne, og at retningslinjer og politikker er velkendte og velimplementerede. En reduktion af
sygefraveret kreever en vedvarende indsats med fokus pé alt lige fra rettidig handtering af sygemeldte medarbejdere til
kultureendringer - og opbygning. Med blik for at en reduktion af sygefravaret er en l&engerevarende proces, er det saledes
pa nuvarende tidspunkt i projektperioden ikke overraskende, at der endnu ikke ses en markant reduktion af sygefravaeret.

Det er forventningen hos styregruppen for projektet, at sygefraveeret i lobet af 1. halvar 2025 vil bevege sig i
nedadgdende retning i takt med, at forskellige indsatser begynder at have en effekt pa sygefravaeret. Styregruppen
forholder sig labende til udviklingen i sygefraveret.

Det aktuelle niveau for sygefraveret for plejecentrene og hjemmeplejen er pa 9,78 pct. / 25,4 dage pr. arsveerk (jan. 24 —
dec. 24). Det er en reduktion pa i alt 0,35 procentpoint ift. samme periode sidste ar (jan. 23 — dec. 23). Niveauet dekker
dog over forskelle mellem plejecentre og hjemmeplejen. Se bilag 2 for overblik over sygefravaer pé de to

omrider. Bemark her at sygeplejersker indgar i datagrundlaget for plejecentrene, mens sygeplejerskerne ikke indgér i
datagrundlaget for hjemmeplejen.

Forelebige erfaringer og leering med afsat i de 5 kernelementer

Det er styregruppens vurdering, at Slagelse Kommune ift. sygefravaer rader over de relevante redskaber i form af
sygefraverspolitik, retningslinjer, skabeloner, data mv. Der, hvor der er et serligt behov, og det, projektet ensker at
understette, er en mere handholdt indsats, hvor ledere pa arbejdspladser med et hgjt fraveersniveau far den rette hjelp og
stotte. Se bilag 1 for en oversigt over aktiviteter under de fem kerneelementer.

Det taler for et systematisk og vedvarende arbejde med sygefraver, hvor sygefraversdata lebende monitoreres med
henblik pa at identificere arbejdspladser, hvor der matte vere et behov for handholdte indsatser.

Det videre arbejde
Styregruppen er i gang med at udarbejde en model for arbejdet med sygefraver, der kan implementeres i umiddelbar
forlaengelse af sygefraversprojektet. Formalet med modellen er at understette den systematiske tilgang til arbejdet med

sygefraver og derigennem bidrage til et kontinuerligt fokus pa sygefraveer.

Der er fortsat fokus pé understattelse af TRIO’erne med henblik pd den lokale forankring af indsatser, og der vil blive
tilrettelagt en reekke workshops i labet af foraret.

Retligt grundlag

Ingen bemerkninger.

Okonomiske og personalemsessige konsekvenser
Ingen bemerkninger.

Tveergaende konsekvenser

Der er faelles programledelse med Handicap og Psykiatri, Arbejdsmarked, Radgivning og Integration samt @konomi,
Digitalisering og HR.

Sagens videre forleb

Seniorudvalget vil modtage orientering ved projektets afslutning.

Bilag



Bilag 1 - Aktivitetsoversigt

Bilag 2 - Status pé sygefraver



Punkt 8: Orientering om arbejdet med mad, madproduktion og madspild
0)

25-000826
Beslutning
At 1: Taget til orientering.

Sagsfremstilling

Kompetence

Seniorudvalget

Beslutningstema

Seniorudvalget orienteres om kommunens arbejde med mad, madproduktion og madspild. Denne orienteringssag er
bestilt af Seniorudvalget og beskriver kommunens madservice med primert fokus pa plejecentrene.

Indstilling
Chefen for Sundhed og Zldre indstiller,

1. at Seniorudvalget orienteres om kommunens arbejde med mad, madproduktion og madspild pa aldreomrédet.

Sagens indhold

Seniorudvalget har pd deres mode den 5. november 2024 punkt 12 gnsket en orienteringssag om kommunens arbejde med
mad, madproduktion samt madspild.

I orienteringen er der primeaert fokus pa plejecentrene, idet Seniorudvalget pad medet den 3. september 2024 punkt 2, bilag
1 er blevet orienteret om madproduktionen pd Madservice Hashgj og Madservice Skovvang.

Overordnede definition, strategi og principper for madservice

I henhold til servicelovens kap. 16 § 83, stk. 3, skal kommunen tilbyde madservice til borgere, der ikke er i stand til at
lave mad selv pa grund af fysisk eller psykisk nedsat funktionsevne eller sarlige sociale problemer.

Slagelse Kommunes madkoncept pa eldreomradet omfatter tilbud om madservice til hjemmeboende borgere samt borgere
pa plejecenter. Det er kommunen, der beslutter, om madservice skal vaere fra et kommunalt produktionskekken, eller om
madservice helt eller delvis skal udliciteres.

Slagelse Kommune har to kommunale produktionskekkener: Madservice Hashgj, der producerer kelemad til
hjemmeboende borgere, samt Madservice Skovvang, der producerer varmholdig mad til borgere pé plejecentre.
Hjemmeboende borgere skal have mulighed for frit valg af leverander jf. lov om social service § 83, nr. 3, stk. 3. 1
Slagelse Kommune er Det Danske Madhus godkendt som leverander.

Madservice kan beskrives som en ydelse, hvor hovedmaltiderne produceres og leveres af produktionskekkenerne
Madservice Skovvang eller Madservice Hashgj til borgere i eget hjem og pé plejecentre. For borgere pé plejecentre
omfatter madservice en del af dagnkosten, herunder hovedmaéltidet, mens degnets gvrige maltider produceres pé
plejecentret.

Madservice Skovvang og Madservice Hashgj beskriver deres méltider pé deres hjemmesider:

e Madservice Skovvang producerer varm mad til de kommunale plejecentre, undtaget Bjergbyparken og
Blomstergéarden. Her laves al mad fra bunden og der er fokus pa at give plejecentrenes beboere en god kulinarisk



oplevelse. Maden lever op til retningslinjerne for mad til &ldre mennesker og bestar af 30-60 % ekologiske ravarer.
Der er fokus pé baeredygtighed og minimering af madspild.

¢ Madservice Hashgj producerer kolet mad og leverer til visiterede borgere i egen bolig. Plejecentrene Bjergbyparken
og Blomstergarden far leveret ferdigtilberedt ked og sauce til hovedretten, mens de selv stér for tilberedningen af
kartofler og grentsager. Madservice Hashgj leverer ogsa bi-retter (forretter eller desserter) til Plejecenter
Bjergbyparken.

Plejecentrene beskriver deres lokale visioner for mad og maltider p& deres hjemmesider. Der er i stigende grad fokus pé at
integrere malene fra kommunens baredygtighedsstrategi i det lokale arbejdet med madproduktion og madspild pa
plejecentrene. Serligt indsatsomraderne fedevarer og baredygtigt indkeb er der fokus pa implementere.

Bade produktionskekkenerne og de lokale kekkener pa plejecentre skal arbejde med handlingsplanen til
bearedygtighedsstrategien og leve op til anbefalingerne for den danske institutionskost, udgivet af Fadevarestyrelsen,
Sundhedsstyrelsen og DTU Fedevareinstituttet.

Takster for madservice pé plejecentrene (kostpakke/degnkost)

Kommunen kan fastsatte taksterne for madservice, men kan ikke opkrave mere end det koster at producere maden.
Betalingen ma ikke overstige det nationale prisloft pa madservice, der fastseattes af Aldreministeriet efter lov om social
service.

I Slagelse Kommune er madservicetaksterne for 2025 fastsat til det maksimale niveau, hvilket bl.a. begrundes i de agede
omkostninger til transport, emballage, energiforbrug i produktionskekkener, lenninger samt den generelle
samfundsmassige stigning pé fedevarer.

Taksten for degnkost pa plejecentrene (mad og drikke) er 4.261 kr. pr. méned og for hovedret med transport er taksten 63
kr. Det varme hovedmaéltid udger for en maned 62 % procent af den samlede takst til mad og drikke.

Ved sammenligning af madservicetaksterne for 2024 (degnkost) med de omkringliggende kommuner Neaestved, Roskilde,
Sorg, ses det, at der ogsa her blev opkravet den maksimale takst som i 2024 var 4.113 kr. pr. méned.

En metode til at efterprove, om taksten kan nedsattes, er at konkurrenceudsatte madserviceomréadet. Erfaringer fra andre
kommuner viser, at det typisk er det varme maltid, der ses konkurrenceudsat og bliver leveret som kalemad.

Seniorudvalget draftede pa medet den 3. september 2024 punkt 2 modeller for madserviceproduktion og madleverancer. I
sagsfremstillingen blev den nuvarende madproduktion for eeldreomradet i produktionskekkenerne Madservice Skovvang
og Madservice Hashgj beskrevet.

Orienteringen i dette afsnit vil veere om produktionen og omfanget af arbejde med mad lokalt pa plejecentrene.

P& plejecentrene opkraves borgerne for servicepakken degnkost, som er obligatorisk for alle borgere, med enkelte
undtagelser, f.eks. hvis borgeren udelukkende ernares via sonde. Plejecentrenes andel til degnets mad og drikke er taksten
for degnkost fratrukket andelen for hovedretten. 1 2025 udger dette belgb 662 kr. for morgenmadspakken og 929 kr. for
frokostpakken, hvilket samlet giver 1591 kr. pr. méned. Dette belab skal deekke indkeb til morgenmad, frokost,
mellemmaltider, kaffe, te og evrige drikkevarer samt en andel til personalelenninger for produktion af dele af disse
maéltider. Plejecentre, der modtager kelemad, far kostprisen pa hovedmaéltidet reduceret med 2 kr. pr. maltid, da de selv
skal kebe kartofler samt grontsager. Det samlede belgb pr. maned for disse steder er derfor 1.652 kr.

Der er forskel pé, hvordan arbejdet med mad og omfanget af madproduktion foregar pd kommunens plejecentre. Dette
skyldes blandt andet de forskellige mader, stederne er bygget og indrettet pa. Nogle steder har indretningen form af leve-
bo kekkener, hvor dagens maltider tilberedes og serveres i sma enheder med ca. 12 borgere pr. enhed. Andre steder har et
lidt sterre produktionskekken, hvor en erneringsassistent producerer degnets maéltider og distribuerer dem ud til
afdelingerne.

Det er primert sundhedspersonalet, der producerer og serverer méltiderne som en del af deres arbejde. Der er ansat
ernaringsassistenter pd Smedegade og Blomstergarden plejecenter. P4 Blomstergarden er der et diztkekken, som
producerer dysfagidiater og distribuerer dem til de borgere, der har behov for specialdister.

Felles for arbejdet med degnkosten alle steder er, at tilbuddet bestar af morgenmaltidet, frokostmaltidet samt
mellemmaéltider, kager, bagvark samt drikkelse. Det varierer, om der kebes ind i de mindre leve-boenheder eller om en



medarbejder keber ind til hele plejecentret og deler ud. De fleste steder varetager SOSU-personalet indkeb.
Sundhedspersonalet udferer ogsé egenkontrol efter Fadevarestyrelsens regler om héndtering af fedevarer.

Lenninger til personale for den tid, der bruges pa produktion af méltiderne, harer under servicepakken kost. Andelen af
disse personaleomkostninger fordeles internt og er en anslaet verdi pd ca. 10-20 % af taksten for servicepakken. De
plejecentre, der modtager kalet del-produktion fra Madservice Hashgj, har en hgjere produktionsgrad, da der skal
tilberedes kartofler, grontsager og bi-retter.

Madspild og baeredygtig produktion

Slagelse Kommunes Baredygtighedsstrategi 2024-2025 fokuserer pa ressourceforbrug, hvor kekkener og kantiner
tilbereder store mangder mad. Mélet er at skabe klimarigtige, sunde maltider og reducere madspild og plastforbrug.
Indsatsomréderne inkluderer baeredygtige indkeb og fedevarer med fokus pé at minimere madspild, ege andelen af
okologi og reducere ressourceforbruget ved at styrke kompetencerne i kekkener og kantiner.

I handleplanen for baeredygtighedsstrategien 2024-2025, under indsatsomréadet fodevarer, handling 45: Baredygtige
kantiner og kekkener, praciseres strategien: Vi vil nedbringe CO2-aftrykket, have mere gkologi og minimere
ressourceforbruget og madspildet i de kakkener, som leverer forplejning til kommunens administration og &ldreomradet.

12024 modtog Sundhed og Zldre 474.000 kr. i fondsmidler fra Fonden for gkologisk landbrug til et projekt om
baeredygtigt indkeb og mindre madspild - giver rad til ekologi. Formélet med projektet var at udvikle, og opdatere
personalets kompetencer i kekkenerne og i plejen omkring ekologisk omlegning, mindre madspild, flere plantebaserede
menuer og klimavenligt indkeb. I 2024 har medarbejdere fra produktionskekkenenerne pa Skovvang og Hashgj samt
plejecenter Skovvang og plejecenter Hjemmet ved Noret deltaget i et kompetenceforleb.

Madservice Hashgj og Skovvang har haft fokus pa at undgd madspild. Et af initiativerne har veret at genanvende rester i
andre retter. For eksempel bruges rester af sauce som en del af biksemad, og rester af fromage, der primeert bestar af a&g
og flade, kan anvendes i saucer. Denne bevidsthed og tilgang har gjort, at produktionskekkenerne samler eventuelle rester
og vurderer, om de kan bruges til andre menuer. Produktionskekkenet vurderer, at produktionsspildet i kekkenerne nasten
er blevet elimineret.

En del af projektet har ogsa veret at arbejde med mindset omkring mere baredygtige og klimavenlige menuer. Kokkenet
tilbyder nu fire kedfrie menuer hver méaned og tilbyder hejst okseked 1-2 gange om ugen. Mélet er, at mindst 30% af det
det samlede ravareindkeb er gkologisk. P4 den méade har fokus p&d madspild medvirket til, at der er ekonomi til at gge
okologiandelen péa révarer.

Pa plejecentrene Skovvang og Hjemmet ved Noret har der varet fokus pa indkebsmenster og sortiment. Der er 1 projektet
gennemgaet indkebshistorik og alle ledere og indkebsansvarlige har faet viden i at kebe gkologisk, trimme sortiment for
at undgé madspild og fokusere pa sasonens ravarer, som ofte er billigere. Dette har skabet en gget bevidsthed om
minimering af madspild. Der er blevet udarbejdet en falles indkebsliste, som ger det nemmere for indkeberne at finde
den bedste og billigste vare. Dette har resulteret i en forbedret skologiandel pa plejecentrene.

Administrationen vurderer, at fastsettelsen af betalingen for madservice til hgjeste niveau, er nedvendigt for at kunne
efterleve beredygtighedsstrategien. Det ggede fokus pa madspild og deraf mindre ressourceforbrug gér til at ege
gkologiandelen. Administrationen vurderer samtidig, at stigningen i madservice ikke er direkte proportional med
stigningen i lenninger, energiforbrug samt de generelle ravarepriser. For eksempel er stigningen i madservice fra 2024 til
2025 pa 3,6%, mens prisstigningerne i 2024 pa bl.a. smer, flede og ost ligger mellem 10-15%. I arene 2024-2025 er den
generelle lgnstigning pa 7,4%.

Slagelse Kommune har ligeledes 1 2025 féet tilsagn om 672.000 kr. i fondsmidler fra Fonden for ekologisk landbrug til
yderligere et projekt, som bygger videre pa det gennemforte projekt i 2024 om beredygtigt indkeb og mindre madspild,
der giver rad til gkologi. I 2025 er midlerne afsat til plejecenterkekkenerne pa Blomstergérden og Liitzensvej samt til
kantinedriften. Formaélet er det samme som i 2024: at udvikle og opdatere personalets kompetencer i kekkenerne og plejen
omkring ekologisk omleegning, mindre madspild, flere plantebaserede menuer og klimavenligt indkeb.

Retligt grundlag

Madservice er en del af kommunens opgaver i henhold til Servicelovens §83, stk. 1, nr. 3. Servicelovens §83 fastsatter, at
kommunerne skal tilbyde madservice til borgere, der ikke selv kan lave mad pa grund af fysisk eller psykisk nedsat
funktionsevne eller sarlige sociale problemer. Kommunerne ma ikke opkrave mere i betaling, end det koster at producere
maden.



Okonomiske og personalemzessige konsekvenser

Ingen bemerkninger

Tveergiende konsekvenser

Ingen bemarkninger

Sagens videre forleb

Ingen bemerkninger



Punkt 9: Gensidig orientering (O)

Beslutning
At 1: Taget til orientering.
Der blev péd medet desuden orienteret om folgende:
Udvalgsformanden:
o Foresporgsel sendt til Aldreminister vedr. besog pa et af temamederne — svar afventes
Udvalgsmedlemmer:
¢ Deltagelse i borgermade pa Odense Universitet vedr. WIPP-projekt
Administrationen:
¢ Brugerbestyrelser contra foreninger
¢ De ansogte puljemidler med naturvejledning for mennesker med demens, er imedekommet

¢ Positiv parerende henvendelse vedr. hverdag pé plejehjem
e Puljeopslag pa vej vedr. Lokal plejehjem.

Sagsfremstilling

Kompetence

Seniorudvalget

Beslutningstema

Seniorudvalgets medlemmer og administrationen orienterer om aktuelle henvendelser, tiltag, projekter m.m.

Indstilling
Direkteren for Handicap, ZAldre og Arbejdsmarked indstiller,

1. at Seniorudvalget orienteres.

Sagens indhold



1. Orientering fra udvalgsformand
2. Orientering fra udvalgsmedlemmer

3. Orientering fra administrationen

Overskrift

Tekst



Punkt 10: Input til kommende meoder (B)

Beslutning

Ingen bemerkninger

Sagsfremstilling

Kompetence

Seniorudvalget

Beslutningstema

Seniorudvalgets medlemmer beslutter eventuelle input til emner eller dagsordenpunkter, som enskes behandlet pa
kommende meder. I det vedlagte bilag findes en oversigt over kommende punkter til behandling.

Indstilling
Direkteren for Handicap, ZAldre og Arbejdsmarked indstiller,

1. at Seniorudvalget beslutter eventuelle input til emner eller dagsordenpunkter, som enskes behandlet pa kommende
meder.

Bilag

Bilag 1 Endelig sagsoversigt Seniorudvalget SEU 4.2.2025



Punkt 11: Kommunikation (B)

Beslutning
At 1: Udvalget besluttede, at der udsendes pressemeddelelse vedrerende Faste teams i ZAldreplejen.

Sagsfremstilling

Kompetence

Seniorudvalget

Beslutningstema

Seniorudvalget kan beslutte udsendelse af eventuelle pressemeddelelser og avrig
kommunikation i forleengelse af udvalgsmedet.

Indstilling
Direkteren for Handicap, £Aldre og Arbejdsmarked indstiller,

1. at Seniorudvalget beslutter udsendelse af eventuelle pressemeddelelser og ovrig
kommunikation i forlengelse af udvalgsmedet.



Punkt 12: Godkendelse af referat (B)

Beslutning
At 1: Godkendt

Sagsfremstilling

Kompetence

Seniorudvalget

Beslutningstema

Seniorudvalget skal godkende referatet.

Indstilling
Direkteren for Handicap, ZAldre og Arbejdsmarked indstiller,

1. at Seniorudvalget godkender referatet.
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