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Punkt 49: Godkendelse af dagsorden

00.22.04-P35-1-22

Sagstema

Godkendelse af dagsorden til dagens møde i Social- og Seniorudvalget.

Redegørelse

Ifølge forretningsordenen skal dagsorden godkendes som første punkt på dagsordenen.

Retsgrundlag

Forretningsorden for Økonomiudvalget samt de stående udvalg § 5.

Økonomiske konsekvenser

Intet at bemærke.

Andre konsekvenser

Intet at bemærke.

Høring og sagsgang

Social- og Seniorudvalget den 16. april 2024

Indstilling

Til godkendelse.

Beslutning

Godkendt.



Punkt 50: Orientering fra formanden, medlemmerne og direktøren

00.22.04-P35-1-22

Sagstema

1. Formanden.
2. Øvrige medlemmer.
3. Direktøren.

Beslutning

Taget til efterretning.

Hjemmeplejen Nord åbner den 1. maj 2024 en ny sygeplejeklinik på Dragsbækcenteret i Thisted.

Dermed har Thisted Kommune 12 sygeplejeklinikker fordelt rundt i kommunen.



Punkt 51: Orientering om evaluering og status på implementering af projekt
selvstyrende teams

27.00.00-P20-2-21

Sagstema

Social, Sundhed og Kultur orienterer om evaluering og status på implementering af projekt selvstyrende teams i
hjemmeplejen.

Redegørelse

Thisted Kommune har fra Socialstyrelsens pulje ”Faste teams i ældreplejen” modtaget knap 7 mio. kr. til at udvikle og
afprøve nye veje til at sikre mere stabilitet og kontinuitet i ældreplejen gennem etablering af faste, selvstyrende og
tværfaglige teams. Formålet med projektet har været at finde en model for organisering af hjemmeplejen i selvstyrende
teams, der kan udbredes til resten af hjemmeplejen i Thisted Kommune.

Projektet blev evalueret med udgangen af 2023. Resultaterne indikerer, at der er en højere grad af kontinuitet i antallet af
medarbejdere, der kommer i borgernes hjem og at der er skabt bedre rammer for koordinering, tværfagligt samarbejde og
faglig udvikling. Resultaterne bidrager til opfyldelsen af målsætningen i Thisted Kommunes værdighedspolitik "Frit
Ældreliv" om at borgerne skal opleve kontinuitet og sammenhæng gennem tværfagligt samarbejde.

Evalueringen viste desuden, at der er fundet en model for organisering i selvstyrende teams, som bl.a. har medført større
arbejdsglæde og trivsel for medarbejderne samt reduceret sygefraværet. De mindre teams med færre medarbejdere har
medført, at de fleste af medarbejderne oplever bedre samarbejde og kommunikation samt større tillid i deres team. Dette
er positivt, da det har en stor betydning for arbejdsmiljøet og at hjemmeplejen anses som en attraktiv arbejdsplads, hvilket
kan bidrage til rekrutteringen af nye medarbejdere. Endvidere indikerer resultaterne, at der er en lavere
personaleomsætning, hvormed det er blevet lettere at fastholde de eksisterende medarbejdere. Dette er vigtige faktorer i at
afhjælpe rekrutteringsudfordringerne i ældreplejen.

Det er besluttet, at indsatserne, der er afprøvet i projektet, vil fortsætte i Nordthy/Hannæs, hvor det er afprøvet i
projektperioden. Derudover er der lagt en plan for implementering i de øvrige hjemmeplejeområder i foråret 2024.
Implementeringen er påbegyndt.

Chef for Ældre og Træning, Anne Fink, Leder af Hjemmeplejen, Nina Odde, og en medarbejder fra hjemmeplejen, vil
deltage på udvalgsmødet og orientere om status på implementeringen.

Retsgrundlag

Intet at bemærke.

Økonomiske konsekvenser

Intet at bemærke.

Andre konsekvenser

Intet at bemærke.

Høring og sagsgang

Social- og Seniorudvalget den 16. april 2024



Indstilling

Social, Sundhed og Kultur indstiller, at orienteringen tages til efterretning.

Beslutning

Taget til efterretning.



Punkt 52: Orientering om Regeringens udspil til ældrereform

27.00.00-A00-2-24

Sagstema

Social, Sundhed og Kultur orienterer om hovedpunkterne i Regeringens udspil til en ældrereform.

Redegørelse

Regeringen har den 30. januar 2024 præsenteret et udspil til en ældrereform. Ældrereformen bygger på et princip om
'helheldpleje' med 3 overordnede værdier:

1. Værdi om selvbestemmelse for den ældre.
2. Værdi om tillid til medarbejdere og ledelse.
3. Værdi om tæt samspil med de pårørende, lokale fællesskaber og civilsamfund.

Reformen er vedlagt som bilag.

Regeringen fremsætter forslag om ældrereformen i Folketingssamlingen 2024/2025 med henblik på ikrafttrædelse 1. juli
2025.

Chef for Ældre og Træning vil deltage på møder i Social- og Seniorudvalget, Ældre-/Seniorrådet og Område-MED Ældre
og Træning, med henblik på at gennemgå hovedtrækkene og initiativerne i reformen.

Retsgrundlag

Intet at bemærke.  

Økonomiske konsekvenser

Intet at bemærke.

Andre konsekvenser

Intet at bemærke.

Høring og sagsgang

Social- og Seniorudvalget den 12. marts 2024

Ældre-/Seniorrådet den 19. marts 2024

Område-MED Ældre og Træning den 19. marts 2024

Indstilling

Social, Sundhed og Kultur indstiller, at orienteringen tages til efterretning.

Beslutning

Sagen udsættes.

Bilag



Regeringens ældreudspil januar 2024



Punkt 53: Orientering om projekt: "Indlæggelse hjemme"

29.30.02-G01-1-23

Sagstema

Orientering om projekt "Indlæggelse hjemme" i Sundhedsklynge Vest.

Redegørelse

Det samlede sundhedsvæsen står overfor en række demografiske udfordringer, hvor en stigende ældre population og en
stigning i antal indlæggelser kalder på nye måder at tænke patientforløb og behandling gennem tværsektorielt samarbejde.

Fra 1. marts 2024 vil udvalgte patienter fra Morsø og Thisted kommune derfor få mulighed for indlæggelse hjemme.
”Indlæggelse hjemme” er et tværsektorielt projekt forankret i Sundhedsklynge Vest i Region Nordjylland, som vil
nytænke måden, hvorpå nogle grupper af patienter bliver indlagt på. Projektet strækker sig over 1 år, og er fælles
finansieret fra de involverede parter via nationalt afsatte klyngemidler.

Det overordnede formål er at sikre gode patientforløb for ældre borgere med komplekse helbredsudfordringer ved at
tilbyde behandling tæt på borgerens nærmiljø gennem et styrket tværsektorielt samarbejde mellem Aalborg
Universitetshospital Thisted, Morsø Kommune, Thisted Kommune og Den Præhospitale Virksomhed.

Med projektet vil parterne:

1. Tilbyde patientsikre indlæggelser i eget hjem som et fagligt og trygt alternativ til den traditionelle
hospitalsindlæggelse.

2. Sikre en effektiv og hurtig indsats ved at skabe synergi mellem sundhedsvæsenets aktører og derved reducere
antallet af (gen)indlæggelser.

3. Udvikle en fremtidig model for behandling i eget hjem, som på baggrund af sundhedsøkonomiske beregninger kan
udvides til andre målgrupper og geografiske områder.

Projektet henvender sig til multisyge medicinske borgere, der ofte har behov for hyppig behandling, men ikke har godt af
overflytning mellem hospital og kommunalt tilbud. En indlæggelse hjemme vil samtidig mindske patientens risiko for
funktionstab, infektion og delirium (forbigående forvirringstilstand). I første omgang vil indlæggelse hjemme være
henvendt til borgere, som enten bor på Kristianslyst Plejecenter (Thisted) eller Rolstruplund Plejecenter (Morsø) eller har
midlertidigt ophold på enten Thisted eller Morsø Afklaringscenter.

En speciallæge fra Aalborg Universitetshospital, Thisted vurderer, om patienten er kandidat til indlæggelse hjemme på
baggrund af en videokonsultation og blodprøvesvar foretaget ude på de enkelte centre. Der er opsat regionale
medicinskabe på centrene, så behandlingen kan opstartes hurtigst muligt. Når patienten er færdigbehandlet, udskrives
patienter med vanlig dokumentation, og 72 timers udvidet behandlingsansvar er gældende. Stuegang vil foregå virtuelt, og
personalet vil have et direkte telefonnummer til den speciallæge, som har vagt på hospitalet.

Det er fortsat lægerne fra hospitalet, som har det fulde behandlingsansvar, og der bliver således et tæt samarbejde mellem
lægen og det sundhedsfaglige personale på de enkelte centre.

Der er nedsat en styregruppe med tværsektoriel repræsentation til sikring af projektet, som inkluderer:



Chef for Ældre og Træning, Thisted kommune.
Chef for Ældre, Sundhed og Rehabilitering, Morsø kommune.
Matrikelchef, Aalborg Universitetshospital, Thisted.
Forløbschef, Aalborg Universitetshospital.
Udviklings- og Forskningsansvarlig, Den Præhospitale Virksomhed.
Chef for det Nære Sundhedsvæsen.
Cheflæge Aalborg Universitetshospital, Thisted.
PLO - Praktiserende Lægers Organisation.

Retsgrundlag

Kommunalfuldmagten.

Økonomiske konsekvenser

Intet at bemærke.

Andre konsekvenser

Intet at bemærke.

Høring og sagsgang

Social- og Seniorudvalget den 16. april 2024

Sundheds-, Kultur- og Fritidsudvalget den 17. april 2024

Ældre-/Seniorrådet den 23. april 2024

Indstilling

Social, Sundhed, Kultur indstiller, at orienteringen tages til efterretning.

Beslutning

Taget til efterretning.



Punkt 54: Valg til Ældre-/Seniorrådet

84.12.00-G00-1-23

Sagstema

Kommunalbestyrelsen skal træffe beslutning vedrørende valgformen ved valg til Ældre-/seniorrådet.

Redegørelse

Rammerne for valg til Ældre-/Seniorrådet

Der skal i alle kommuner etableres et ældreråd, og Kommunalbestyrelsen har ansvaret for, at der afholdes valg til
ældrerådet minimum hvert fjerde år. I Thisted Kommune blev der sidst afholdt valg til Ældre-/Seniorrådet i 2021, og
næste valgår er derfor 2025.

Ældrerådet skal bestå af minimum fem medlemmer. Er der ikke flere opstillet, end der skal vælges, anses de opstillede for
valgte (benævnes fredsvalg).

Der skal afholdes direkte valg til rådet, men herudover er valgformen ikke nærmere bestemt i lovgivningen. Det betyder,
at der er forskellige muligheder for at afholde valg til rådet.

Jf. Danske Ældreråd er de gængse valgformer fremmødevalg, digitalt valg, brevvalg eller anvendelse af flere valgformer
ved samme valg. I 2021 fordelte brugen af valgformer sig således:

42 kommuner anvendte fremmødevalg: Valgdeltagelse på 58%
6 kommuner anvendte digitalvalg: Valgdeltagelse på 28%
6 kommuner anvendte brevvalg: Valgdeltagelse på 40%
15 kommuner anvendte brevvalg/digitalvalg: Valgdeltagelse på 41%

(Kilde: Danske Ældreråd. Baseret på 69 besvarelser).

Alle danskere, der er fyldt 60 år, kan stemme til ældrerådsvalg.

Ældre-/Seniorrådet i Thisted Kommune

Ældre-/Seniorrådet i Thisted Kommune består ifølge vedtægterne af elleve medlemmer. Herudover skal der vælges syv
stedfortrædere.

Valget i 2021 blev afholdt som en kombination af brevstemmevalg og digital afstemning, hvor vælgere tilmeldt Digital
Post kunne stemme digitalt, øvrige vælgere kunne brevstemme. Valgdeltagelsen i Thisted Kommune var i 2021 på 32%.

Ældre-/Seniorrådet ønskede ved valget i 2021 at give brevstemmevælgere mulighed for at aflevere deres stemme i en
bemandet stemmeurne på de dengang 26 afstemningssteder på valgdagen for kommunal- og regionsrådsvalget.
Ældre-/Seniorrådet var ansvarlige for at finde det nødvendige antal tilforordnede til at bemande stemmeurnerne.

Grundet udfordringer med at få bemandet stemmeurnerne på de fysiske afstemningssteder, besluttede Ældre-/Seniorrådet
dog i stedet at afholde et digitalt valg med fysiske stemmesedler til borgere, som ikke var tilmeldt digital post. Disse



stemmesedler kunne sendes med posten. (Dette fremgår af referatet fra Kommunalbestyrelsens møde den 23. februar
2021).

Thisted Kommune er i dag opdelt i to valgdistrikter i forbindelse med valg til Ældre-/ Seniorrådet. Distrikterne har
særskilte kandidatlister, der skal sikre bred repræsentation i rådet fra alle dele af kommunen.

I Thisted Kommune er der cirka 14.200 stemmeberettigede borgere (+59 år).

Særligt om fremmødevalg samme dag som kommunal- og regionsrådsvalget (KV/RV): Opmærksomhedspunkter
og økonomi.

Ældre-/Seniorrådet i Thisted Kommune har af flere omgange ønsket at afholde valg som fremmødevalg samme dag, som
der afholdes valg til Kommunalbestyrelsen samt Regionsrådet med det formål at øge valgdeltagelsen.
Kommunalbestyrelsen behandlede senest muligheden i februar 2021.

Ledelsessekretariatet har været i dialog med Ældre-/ Seniorrådet om mulige valgformer, og har på et møde i rådet
præsenteret de forskellige muligheder, herunder fremmødevalg sammen med KV/RV.

Ældre- og Seniorrådet har efterfølgende enstemmigt besluttet på deres møde den 23. januar 2024 at indstille, at valget i
2025 afholdes som fremmødevalg sammen med KV/RV.

De forhold, Ledelsessekretariatet ønsker at gøre opmærksom på, er:

Økonomi:

Hvis valget til Ældre-/Seniorrådet i 2025 og fremover afholdes som fremmødevalg samme dag som KV/RV, vil det betyde
en samlet valgudgift i 2025 på op til 602.375 kr. Det nuværende budget til afholdelse af ældrerådsvalg i valgåret 2025 er
på 256.000 kr., og budgettet vil derfor skulle øges med 346.375 kr. i 2025.

Ud af de 602.375 kr. vil udgiften til valgmateriel (primært stemmebokse) være en engangs- /startudgift i 2025 (ca.
140.000 kr.).
Ud af de 602.375 kr. er der budgetteret med en udgift til IT-udstyr på 90.000 kr.
Det er usikkert, om der kan findes brugte PC’ere til valget i 2025, hvilket i givet fald kan nedbringe (men ikke
fjerne) beløbet. Dette er dog usikkert, hvorfor det fulde beløb er medtaget i budgettet.

I fremtidige valgår vil budgettet til afholdelse af ældrerådsvalg skulle øges med ca. 156.375 kr., hvoraf de 50.000 kr.
forventes at dække udgifter til løbende vedligehold, udskiftning af valgmateriel og IT-udstyr samt eventuelt øgede
systemudgifter.

Budgettet fra 2029 og frem vil dermed i alt være ca. 412.375 kr. til afholdelse af valg.

Budget for fremmødevalg samme dag som KV/RV kan ses i bilag 1.

Rekruttering af tilforordnede:



Der vil efter aftale med repræsentanter for Ældre-/Seniorrådet være behov for cirka 47 tilforordnede i alt til at registrere
vælgere og udlevere stemmesedler på afstemningsstederne.

Ældre-/Seniorrådet vurderede på deres møde den 23. januar 2024, at rådet forventer at kunne rekruttere det nødvendige
antal hjælpere.
Ledelsessekretariatet gør opmærksom på, at de politiske partier samme dag skal stille med 116 valgtilforordnede til
KV/RV, og at Ældre-/Seniorrådet tidligere har haft udfordringer med at finde tilforordnede.

De tilforordnede er nødvendige for at kunne gennemføre valget som fremmødevalg.

Ledelsessekretariatet forventer, at Ældre-/seniorrådet skal assisteres af en valgsekretær på hvert afstemningssted. Det kan
dog vurderes, om der er valgsteder, hvor de tilforordnede selv er ansvarlige for at betjene den anvendte IT-løsning
(opstart, ”drift”, løbende login og afslutning af valget).

Optælling af valget sker efter KV/RV-fintællingsdagen.

Valglokaler og valgmateriel:

I lovgivningen er det en forudsætning for afholdelse af andre valg samtidig med KV/RV, at den lokale afstemning
tilrettelægges på en sådan måde, at den lokale afstemning foregår tydeligt og klart adskilt fra KV/RV. Det betyder separate
valgborde, stemmerum og stemmekasser og så vidt muligt adskilte lokaler med særskilte adgangsveje til de pågældende
stemmelokaler.

På nogle afstemningssteder vil være muligt at finde et særskilt lokale til afholdelse af ældrerådsvalget, mens det på andre
steder vil være nødvendigt at afholde begge valghandlinger i samme lokale.

Alle steder vil valget til Ældre-/Seniorrådet kræve brug af egne stemmebokse, valgurner, IT-udstyr, valgbemanding mm.,
som det fremgår af budgettet i bilag 1.

Fredsvalg:

Hvis der til ældrerådsvalget ikke opstiller flere kandidater, end der skal vælges, kan valget afgøres som et såkaldt
fredsvalg, hvilket fremgår af retssikkerhedslovens § 32, stk. 3.

Ledelsessekretariatet gør opmærksom på, at der ved valget i 2021 var udfordringer med for få opstillede kandidater. Dette
betød, at fristen for opstilling til valget blev udskudt fra august til oktober, og der var frem til fristen i oktober
udfordringer med at få nok opstillede kandidater i Distrikt Syd. Af samme årsag blev det besluttet, at suppleanter i
perioden 2021 – 2025 gik på tværs af distrikterne. Dette fremgår af dagsordenspunkter i Ældre-/Seniorrådet i august og
oktober 2021.

Ældre-/Seniorrådet vurderede på deres møde den 23. januar 2024, at det er sandsynligt, at der til valget i 2025 vil blive
opstillet mere end elleve kandidater. Det bemærkes, at der ud over de elleve ordinære medlemmer skal findes syv
stedfortrædere jf. ældrerådets vedtægter.

Valgdistrikter:



IT-systemet til afholdelse af valg, er, ligesom det til afholdelse af KV/RV, et nyt system, der tages i brug i 2025.
Systemteknisk kan de to valgdistrikter ikke videreføres ved fremmødevalg.

Ældre-/Seniorrådet havde dette med i drøftelserne på deres møde den 22. januar 2024, hvor de indstiller at overgå til
fremmødevalg i 2025 med ét valgdistrikt.

Alternative valgformer til fremmødevalg:

Valg til ældrerådet kan afholdes på en række forskellige måder, og der er derfor forskellige alternativer til fremmødevalg
på valgdagen for KV/RV:

1. Fremmødevalg afholdt forskellige steder i kommunen, fx på biblioteker, og evt. ved brug af valgbussen i perioden,
hvor der brevstemmes til kommunal- og regionsrådsvalget.

2. Brevstemme-/digitalvalg med mulighed for at aflevere sin stemme på afstemningssteder til kommunal- og
regionsrådsvalget (kræver bemanding af tilforordnede).

3. Brevstemme-/digitalvalg (samme model som ved valget i 2021).
4. Fremmødevalg på en anden dag end KV/RV (med brug af kommunens ordinære valgsteder, IT-udstyr til valg,

valgmateriel osv.)

Ovenstående ”alternative” valgformer vil forventeligt kunne afholdes inden for det nuværende budget.

Ledelsessekretariatet deltog på Ældre-/Seniorrådets møde den 12. december 2023 med en uddybende præsentation af
ovenstående valgformer.

Ledelsessekretariatets anbefaling

Der er argumenter for og imod fremmødevalg samme dag som KV/RV, hvoraf det stærkeste argument for fremmødevalg
er den forventeligt højere valgdeltagelse.

Alle forhold taget i betragtning, anbefaler Ledelsessekretariatet dog ikke fremmødevalg samme dag som KV/RV, men en
alternativ valgform fordi:

Udgiften til valg til ældre-/seniorrådet øges markant ved fremmødevalg samme dag som KV/RV.
Den øgede udgift skal ses i forhold til rådets tidligere udfordringer med få opstillede kandidater, der giver en risiko
for, at valget bliver et såkaldt fredsvalg.
Det kan vise sig vanskeligt for både politiske partier og Ældre-/Seniorrådet at rekruttere det nødvendige antal
tilforordnede til både KV/RV og ældrerådsvalget.

Ledelsessekretariatet anbefaler, at Ældre-/Seniorrådet selv beslutter, hvilken anden valgform de ønsker at benytte, da de
alternative valgformer forventes at kunne holdes indenfor det fastsatte budget.

Retsgrundlag

Lov om retssikkerhed og administration på det sociale område.
Vejledning om afholdelse af kommunal og regionsrådsvalg.
Ældrerådets vedtægter.

Økonomiske konsekvenser



Budgettet til afholdelse af valg til Ældre-/Seniorrådet er i dag på 256.000 kr.

Hvis valget fremadrettet skal afholdes som fremmødevalg vil budgettet i 2025 være på 602.375 kr. og fra 2029 og frem
være på 412.375 kr. pr. valg.

Se i øvrigt bilag 1 for budget for både 2025 og årene herefter.

CØL har gennemgået sagen. Det bemærkes, at en vedtagelse af forslaget vil skulle indarbejdes i kommunens budget 2025
og vil i den forbindelse betyde, at de øgede midler skal finansieres af kassen. Det vil samtidig forøge kommunens
serviceudgifter, som derved ikke kan disponeres til andre formål.

Andre konsekvenser

Udover de opmærksomhedspunkter, der er nævnt i redegørelsen, gør Ledelsessekretariatet opmærksom på to forhold:

1. Fremmødevalg samme dag som KV/RV vil betyde et større ressourcetræk på administrative kræfter i
organisationen, både i Ledelsessekretariatet og i organisationen bredt. Ledelsessekretariatet vil eksempelvis skulle
finde femten ekstra valgsekretærer (ud over de ca. 40 valgsekretærer, der varetager KV/RV-opgaven).

Det forventede timeforbrug fremgår af budgettet, og hertil kommer, at der er andre opgaver, der ikke kan løses i samme
periode.

2. I forbindelse med kommunal- og regionsrådsvalget i 2025 indføres der et nyt valgsystem til afløsning af KMD-
valg. Ledelsessekretariatet gør derfor opmærksom på, at forberedelsen og afholdelsen af de to valg netop i 2025 er
en større opgave end normalt.

Høring og sagsgang

Ældre-/Seniorrådet den 19. marts 2024

Direktionen den 11. april 2024

Social- og Seniorudvalget den 16. april 2024

Økonomiudvalget den 24. april 2024

Kommunalbestyrelsen den 30. april 2024

Indstilling

Ledelsessekretariatet indstiller at:

1. Kommunalbestyrelsen beslutter, hvorvidt valget til Ældre-/Seniorrådet i 2025 og fremover skal afholdes som
fremmødevalg på samme dag som kommunal- og regionsrådsvalget.

Hvis Kommunalbestyrelsen beslutter, at valget til Ældre-/Seniorrådet i 2025 skal afholdes som fremmødevalg samme dag
som KV/RV, indstiller Ledelsessekretariatet at:



1 a. Kommunalbestyrelsen øger budgettet til afholdelse af valg til Ældre-/Seniorrådet i 2025 til i alt 602.375 kr.

1 b. Kommunalbestyrelsen øger budgettet til afholdelse af valg til Ældre-/Seniorrådet fra 2029 og frem til 412.375 kr.

1 c. Ledelsessekretariatet foretager en evaluering af Ældre-/seniorrådsvalget sammen med Ældre-/Seniorrådet efter valget
i 2025.

1 d. Kommunalbestyrelsen godkender, at valgdistrikterne ændres fra to til ét ved fremmødevalg på samme dag som
KV/RV.

2. Hvis Kommunalbestyrelsen vælger, at valget ikke skal afholdes som fremmødevalg samme dag som KV/RV,
bemyndiges Ældre-/ Seniorrådet til at træffe beslutning om en anden valgform inden for det eksisterende budget til
afholdelse af valg til Ældre-/Seniorrådet.

Tidligere besluttet

Beslutning fra Ældre-/Seniorrådet, 19. marts 2024, pkt. 3:

Valg til Ældre-/Seniorrådet er en vigtig demokratisk handling, som skal føre til, at rådet bedst muligt kan repræsentere
kommunens borgere. Valgdeltagelsen vil næsten fordobles i forhold til digitalt/brevstemme valg som hidtil.

Halvdelen af landets kommuner har fremmødevalg, heraf 5 nordjyske kommuner. Hvorfor kan Thisted så ikke have det?

I Ledelsessekretariatets indstilling til valgform fremgår det flere gange, at vi i ældrerådet ved sidste valg i 2021 havde
svært ved at finde valgtilforordnede og det bliver brugt som et argument til ikke at vælge fremmødevalg. Dette er urigtigt.
Det var slet ikke et emne vi drøftede før sidste valg. Rådet indstillede med et stort flertal, at vi fik fremmødevalg i 2021,
dog var der 2 ud af 11 medlemmer, der ikke ønskede dette. Kommunalbestyrelsen afviste fremmødevalg ifølge referatet
uden begrundelse, ikke med begrundelse i, at vi ikke kunne finde tilforordnede.

Ved det kommende valg i 2025 mener rådet sikkert at kunne finde de nødvendige tilforordnede. Derfor er det forkert af
Ledelsessekretariatet at argumentere med, at det kan vise sig svært at finde valgtilforordnede.

Økonomi: Når engangsudgifter er betalt vil der fremover være et behov for en yderligere tilførsel af 156.375 kr. pr valg i
forhold til nu, hvilket ikke synes at kunne vælte kommunens økonomi fremadrettet.

Fredsvalg er en risiko, men ikke et argument for at afvise fremmødevalg.

Det er indlysende, at fremmødevalg kræver flere personalemæssige og økonomiske ressourcer end digitalt valg, men
indførelse af fremmødevalg er en nytænkning for demokratiets skyld og demokrati kræver sin pris.

Indstilling: Med baggrund i disse argumenter indstiller et enigt Ældre-/Seniorråd til Kommunalbestyrelsen, at der
etableres fremmødevalg til ældrerådet i 2025 med 1 valgdistrikt i stedet for de nuværende 2 valgdistrikter. Vi forventer
klart at kunne finde det krævede antal tilforordnede. Vi forventer, at der kan opstilles mere end 11 kandidater og nogle
suppleanter.

Fraværende i Ældre-/Seniorrådet - den 19. marts 2024:
Carl Chr. Larsen



Beslutning fra Direktionen, 11. april 2024, pkt. 7:

Ad 1. Direktionen indstiller, at man fastholder eksisterende valgform (digital- og brevstemmevalg). Referat fra
Kommunalbestyrelsesmødet den 23. februar 2021, pkt. 29 vedlægges som bilag (spørgsmål om tilforordnede).

Ad 2. Indstilles til godkendelse.

Beslutning

Ad 1. Social- og Seniorudvalget indstiller, at Ældre-/Seniorrådet i 2025 og fremover skal afholdes som fremmødevalg på
samme dag som kommunal- og regionsrådsvalget.

Ad 1a-1d. Indstilles til godkendelse.

Bilag

Bilag 1 - Budget

Bilag 2 - Referat fra Kommunalbestyrelsen 23.02.2021 pkt. 29



Punkt 55: Tilsynspolitik for personlig pleje og praktisk hjælp samt
madservice 2024

27.12.16-K09-1-23

Sagstema

Én gang årligt skal der ifølge Servicelovens § 151c udarbejdes og træffes beslutning om tilsynspolitik i forhold til det
uanmeldte kommunale tilsyn med ydelser efter Servicelovens § 83, personlig og praktisk hjælp samt madservice i
hjemmeplejen. I Thisted Kommune formuleres den krævede politik som en retningslinje for tilsyn i hjemmeplejen og hos
de private leverandører. 

Redegørelse

Erfaringerne med tilsyn de foregående år har vist, at retningslinjen har fungeret godt. Gennem borgerinterviews er der
kommet et overblik over tilfredsheden med ydelserne, og den efterfølgende dialog med såvel ledelse som personale, har
yderligere nuanceret tilsynet samt givet læring til enheden.

For at sikre et objektivt tilsyn foretages tilsynet af en ekstern tilsynsførende. I året 2024 er der igen indgået kontrakt med
Akkrediteringsrådgiverne, som vil udføre tilsynene i Thisted Kommune. Herefter skal kontrakten revurderes.

Kort sammenfattet består Thisted Kommunes tilsyn med leverandørerne af hjælp efter Servicelovens § 83 af:

Opfølgningsmøde med leverandørerne.
Revisitation af den pågældende borger efter behov.
Løbende kommunikation og dokumentation i borgerens elektroniske omsorgsjournal.
Et årligt tilsynsbesøg hjemme hos 5-6 borgere i hver hjemmeplejeenhed, samt minimum 3 borgere hos hver af de
private leverandører af praktisk hjælp.
Dialogmøde med repræsentativ gruppe af medarbejdere samt deres leder i de teams der varetager både personlig
pleje og praktisk hjælp.

Retningslinjen er bilagt sagen.

Retsgrundlag

Lov om social service, jf. LBK nr. 1284 af 17/11/2015, ifølge Servicelovens § 151c er Kommunalbestyrelsen forpligtet til
at udarbejde og offentliggøre en tilsynspolitik for alle tilbud efter Servicelovens § 83.   

Økonomiske konsekvenser

Den samlede udgift til tilsynene i hjemmeplejen og hos fritvalgsleverandørerne er 167.838 kr.

Udgiften afholdes indenfor eksisterende budget.

Center for Økonomi og Løn (CØL) har gennemgået de økonomiske oplysninger i sagen, og gennemgangen har ikke givet
anledning til bemærkninger.

Andre konsekvenser

Intet at bemærke. 

Høring og sagsgang

Social- og Seniorudvalget den 12. marts 2024

Ældre-/Seniorrådet - høring- den 19. marts 2024



Social- og Seniorudvalget den 16. april 2024

Indstilling

Social, Sundhed og Kultur indstiller, at:  

1. Social- og Seniorudvalget godkender høringsversionen for tilsynspolitikken for personlig pleje, praktisk hjælp og
madservice og sender denne i høring i Ældre-/Seniorrådet.  

2. Efter hørings- og indarbejdelse af eventuelle ændringer, godkender Social- og Seniorudvalget tilsynspolitikken for
personlig pleje, praktisk hjælp og madservice.

Tidligere besluttet

Beslutning fra Social- og Seniorudvalget, 12. marts 2024, pkt. 39:

Ad 1. Godkendt.

Beslutning fra Ældre-/Seniorrådet, 19. marts 2024, pkt. 5:

Ældre-/Seniorrådet vurderer, at retningslinjerne for tilsyn er fyldestgørende og lever op til de retningslinjer, der er anført i
kommunens kvalitetsstandarder.

Vi tager til efterretning, at Ældre og Træning også finder, at retningslinjerne for tilsynene fungerer godt og at der er
tilfredshed med, at tilsynet udføres af ekstern tilsynsførende og giver læring til plejesektoren.

Fraværende i Ældre-/Seniorrådet - den 19. marts 2024:
Carl Chr. Larsen

Beslutning

Ad 2. Godkendt.

Bilag

Retningslinje for tilsyn i hjemmeplejen og hos private leverandører 2024



Punkt 56: Digital træning i rehabiliteringsindsatsen

00.16.02-P20-2-23

Sagstema

Orientering om ansøgning og tilsagn om puljemidler fra Erhvervsstyrelsen til projektet ”Implementering og skalering af
digital træning i den kommunale rehabiliterings- og genoptræningsindsats”, som foregår i et samarbejde med Haderslev
Kommune og virksomheden ExorLive, med Thisted Kommune som hovedansøger og tilsagnsmodtager.

Redegørelse

I et offentligt-privat innovationssamarbejde (OPI) vil Thisted Kommune, Haderslev Kommune og ExorLive i et toårigt
projekt implementere brugen af velfærdsteknologi i den kommunale rehabiliterings- og genoptræningsindsats på
ældreområdet med henblik på at imødekomme kommunernes demografiske udfordringer samt øge ExorLives muligheder
for skalering nationalt såvel som internationalt.

ExorLives app er en digital løsning til træning med borgere, som giver adgang til øvelser med både video, tekst og
billeder. En fagperson kan således gennem appen sammensætte et træningsprogram, som er tilpasset den enkelte borgers
funktionsniveau, behov og ønsker.

Borgere, der ansøger om hjælp til bad, toilet eller mobilisering, vil som en del af det rehabiliterende forløb blive tilbudt
digital træning ved brug af ExorLives app til digital træning. Træningen ved brug af appen er et supplement til det
rehabiliterende arbejde, der allerede udføres i Ældre og Træning i dag.

Implementering af den digitale træning i rehabiliteringsindsatsen kan bidrage til at styrke funktionsniveauet for den
enkelte borger, hvilket potentielt kan medføre hurtigere rehabilitering og en mere selvhjulpen hverdag for den enkelte.
Indsatsen kan derfor være med til at øge borgernes selvbestemmelse og mulighed for mestring af eget liv længst muligt,
hvilket taler direkte ind i Thisted Kommunes Værdighedsstrategi "Frit Ældreliv". Samtidig bidrager indsatsen til styrkelse
af borgerens digitale sundhedskompetencer, hvor teknologiske løsninger i højere grad indarbejdes som en naturlig del af
hverdagen.

Den digitale træning foregår i borgeres eget hjem, hvor en terapeut udarbejder et personligt tilrettelagt otte ugers
træningsforløb til borgeren, som tager udgangspunkt i borgerens behov, ønsker og fysiske funktionsevne. En medarbejder
fra hjemmeplejen vil gennemføre træningen sammen med borgeren ved brug af appen. Der vil løbende blive afholdt
opfølgning sammen med borgeren, hvortil træningsprogrammet løbende tilpasses efter behov. Der vil også være mulighed
for, at borgere, der har mod på det, selv kan udføre yderligere træning på egen hånd ved brug af en app, som er målrettet
til borgere.

Der er en forventning om, at den digitale træning efter projektafslutning bliver en fast del af rehabiliteringsindsatsen i
Thisted Kommune samt, at indsatsen skaleres bredere ud til kommunens målgrupper.

Retsgrundlag

Serviceloven.

Regionalfonden 2021-2027.

Økonomiske konsekvenser

De samlede forventelige projektmidler for de tre parter, Thisted Kommune, Haderslev Kommune og ExorLive er på
6.904.273 mio. kr.



Heraf består Thisted Kommunes støtteandel af 2.438.842 mio. kr.

Hertil foreligger en egenfinansiering på 45% af de samlede udgifter til projektet, som for Thisted Kommune udgør
1.997.478 mio. kr. Denne egenfinansiering består primært af medarbejdertimer til bl.a. udførsel af træningen og
projektledelse, og finansieres inden for Ældre og Trænings eget budget.

Puljemidlerne fra Erhvervsstyrelsen er medfinansieret af Den Europæiske Union.

CØL har gennemgået sagen og har ikke yderligere bemærkninger.

Andre konsekvenser

Intet at bemærke.

Høring og sagsgang

Social- og Seniorudvalget den 16. april 2024

Ældre-/Seniorrådet den 23. april 2024

Område-MED Ældre og Træning den 30. april 2024

Indstilling

Social, Sundhed og Kultur indstiller, at orienteringen tages til efterretning.

Beslutning

Taget til efterretning.



Punkt 57: Orientering om arbejdet med at få flere relevante borgere på
dosispakket medicin

16.08.00-P21-4-06

Sagstema

Der arbejdes løbende på at få relevante borgere på dosispakket medicin. Data viser, at det fortsat kræver bevågenhed og
prioritering. 

Redegørelse

Dosispakket medicin er medicin, som apoteket pakker i dosisposer forsynet med information, der sikrer korrekt
indtagelse.

Der er indgået en national central aftale mellem PLO (Praktiserende Lægers Organisation) og Regionernes Lønnings- og
Takstnævn om dosispakket medicin til relevante patienter, særligt patienter med hjælp fra hjemmeplejen. Formålet med
denne aftale er at bidrage til udbredelsen af dosispakket medicin. Dermed bidrager almen praksis til at frigøre
medarbejderressourcer i kommunerne ved at iværksætte dosisdispensering for særligt patienter, som modtager hjælp fra
den kommunale hjemmepleje samt eventuelle andre patienter, så deres behov for kommunal hjemmepleje kan udskydes.

Fordelene ved dosispakket medicin er blandt andet:

Det er hygiejnisk.
Der er minimal risiko for medicinfejl (2 ud af 1.000.000, hvor der typisk sker 2-5 fejl ud af 100 dispenseringer, hvis
det er sundhedspersonale, der dispenserer)
Borger betaler kun for den medicin, de skal bruge, og det er minimalt, hvad der er af restmedicin til destruktion på
apoteket.

Kort fortalt er arbejdsgangen i dag således, at sygeplejersken i kommunen opsporer de borgere, hvor
medicinordinationerne er stabile, det vil sige, hvor man ikke har forventninger til, at der vil ske ændringer i borgers
medicin. Når sygeplejersken har opsporet en relevant borger, taler sygeplejersken med borger om hvorvidt vedkommende
kunne tænke sig at komme på dosispakket medicin. Hertil bruges pjecer som apotekerne og MedCom (MedCom er en
offentligt finansieret nonprofitorganisation, der faciliterer samarbejde mellem myndigheder, organisationer og private
virksomheder med tilknytning til den danske sundhedssektor) har udarbejdet. Borger orienteres om sikkerheden ved
dosispakket medicin samt prisen på dosispakket medicin. Prisen er individuel og udregnes ud fra hvor meget
tilskudsberettiget medicin, borgeren får.

Hvis sygeplejersken og borgeren bliver enige om, at dosispakket medicin er en god idé, kontakter sygeplejersken
borgerens praktiserende læge med en anmodning om, at borger igangsættes med dosispakket medicin, hvis lægen er enig
i, at det er en god idé hos denne borger. Det er særlig vigtigt, at sygeplejersken informerer lægen om de faglige
argumenter samt hvilken dialog, der har været med borger.

Hvis lægen er enig, ændrer enten lægen eller apoteket ordinationerne, så de fremover kommer som dosispakket medicin
med levering hver 14. dag til borger fra apoteket.

Når dosispakket medicin er et fokusområde set fra kommunes side, er det fordi det er en ukompliceret opgave, som kan
løses på en anden vis med henblik på at frigive sygeplejerskernes tid til andre mere komplicerede opgaver. Der kommer
flere komplicerede opgaver i den kommunale hjemmesygepleje fx på grund af de korte indlæggelsesforløb.

Derudover var den nationale aftale om dosispakket medicin medvirkende til, at Kommunalbestyrelsen med vedtagelse af
Budget 2024 vedtog en besparelse på cirka 1 mio. kr. på hjemmesygeplejen. Besparelsen findes ved, at øget brug af
dosispakket medicin frigiver medarbejderressourcer.



Data viser, at der fra 1. december 2020 til 1. december 2022 var en stigning af borgere på dosispakket medicin i Thisted
Kommune fra 285 borgere til 350 borgere, altså en stigning på 65 borgere. Tallet er fortsat stigende, men er dog stagneret
en smule, da der fra 1. december 2022 til 1. december 2023, kun er sket en stigning på 10 borgere, så der denne dato er
360 borgere på dosispakket medicin.

Tallene forventes at være svingende, da borger som fx indlægges eller som pludselig har brug for større ændringer i deres
medicin, vil blive taget af dosispakket medicin i en periode.

Årsager til stagneringen i data kan være følgende:

I lægernes systemer er dosispakket medicin fortsat mere vanskelig rent teknisk, hvilket kan skabe modstand fra
lægerne.
Der opleves fortsat hos nogle almen praktiserende læger en negativ historie om dosispakket medicin. Denne
stammer tilbage fra da dosispakket medicin startede, hvor det var meget besværligt for lægen, og hvor de ikke blev
honoreret for den ekstra indsats.
Sygeplejerskerne i kommunen oplever mange afslag fra lægerne på anmodning om, at borger kommer på
dosispakket medicin, og det påvirker motivationen i forhold til at finde de rette borgere.
Sygeplejerskerne i kommunen kan have en tendens til at synes, at alle borgere er egnede til dosispakket medicin,
hvilket kan medføre uforudset modstand hos lægerne. Hvis sygeplejerskerne bruger deres ressourcer på at opspore
de mest egnede borgere, samt beskrive deres sygeplejefaglige argumenter til lægen, så har lægen en bedre
forudsætning for at være enig i betragtningerne, og dette kan måske mindske modstanden.
Der er en egenbetaling på dosisdispenseret medicin for borgeren, som kan medføre modstand hos borgeren i forhold
til at overgå til dosispakket medicin.

Dosispakket medicin har meget fokus centralt fra, og lægerne orienteres løbende fra Nord-KAP (Kvalitetsenheden for
Almen Praksis i Region Nordjylland).

Blandt andet tilbydes alle praktiserende læger en klyngepakke vedrørende dosispakket medicin, som fx indeholder et
webinar, men også fysiske besøg af konsulenter der kan hjælpe med den tekniske del i deres systemer. Det er dog valgfrit
for lægen, om den enkelte ønsker at gøre brug af dette.



Kommunens sygeplejersker er præsenteret for samt undervist i de arbejdsgange som Medcom har udarbejdet i samarbejde
med PLO og KL.
Arbejdsgangen er præciseret tidligere i orienteringen, og er fundamentet for samarbejdet mellem kommunen, almen
praksis og apotekerne. Derudover har kommunikationen med almen praksis omkring dosispakket medicin været et emne,
hvor det i særdeleshed er pointeret, hvor vigtigt det er at have de sygeplejefaglige argumenter med i anmodningen til
almen praksis.

Der er udarbejdet en vidensbank på fagbiblioteket under intranettet, som indeholder arbejdsgange, pjecer til borgerne mm
Fagbiblioteket - Dosisdispenseret medicin

Da der stadig fornemmes udfordringer i samarbejdet i de fastlagte arbejdsgange, og data samtidig fortæller at der ikke
rigtig sker nogen stor udvikling, er der nedsat en arbejdsgruppe, som indeholder repræsentation fra apotekerne, almen
praksis, ældre- og træningsafdeling samt handicap- og socialpsykiatri. Arbejdsgruppens formål er at gennemgå de
nuværende arbejdsgange med henblik på fælles forståelse, samt arrangere relevant undervisning på tværs via
klyngemøderne, som lægerne har mødepligt til, eller kommunalt, hvor kommunens sygeplejersker klædes bedre på af fx
apotekerpersonale som har en anden teknisk viden om dosispakket medicin.

Retsgrundlag

Intet at bemærke.

Økonomiske konsekvenser

Intet at bemærke.

Andre konsekvenser

Intet at bemærke.

Høring og sagsgang

Social- og Seniorudvalget den 16. april 2024 

Ældre-/Seniorrådet - til orientering – den 23. april 2024 

Indstilling

Social, Sundhed og Kultur indstiller, at orienteringen tages til efterretning.  

Beslutning

Taget til efterretning.

https://787.sharepoint.com/sites/SocialSundhedKultur/SitePages/Dosisdispenseret-medicin.aspx


Punkt 58: Orientering om retningspapiret for det Nordjyske
eSundhedsvæsen

29.30.02-P20-1-24

Sagstema

Orientering om retningspapiret for det Nordjyske eSundhedsvæsen.

Redegørelse

Som en del af sundhedsklyngearbejdet i Region Nordjylland blev det i 2023 besluttet at arbejde med det Nordjyske
eSundhedsvæsen. Dette arbejde er mundet ud i et retningspapir med det formål at få skabt et fælles fundament og sætte en
ambitiøs retning for samarbejdet.

Retningspapiret tager udgangspunkt i en workshop som blev afholdt i regi af Sundhedsklyngerne i Region Nordjylland,
den nordjyske sundhedsaftale (trådte i kraft den 1. januar 2024), nærhedsreformen og anbefalinger fra
Robusthedskommissionen.

Retningspapiret blev endelig godkendt den 2. april 2024 i Sundhedssamarbejdsudvalget, hvor Thisted Kommune er
repræsenteret ved borgmester Niels Jørgen Pedersen.

Retningspapiret
Retningspapiret skal sætte retningen for det Nordjyske eSundhedsvæsen og det tværsektorielle samarbejde om eSundhed
de kommende år, hvor principper og Vision beskrives.
I retningspapiret (se bilag 1) beskrives følgende vision:
I Nordjylland vil vi gøre den digitale kontakt mellem sundhedsvæsnet og borgerne til det naturlige førstevalg for både
borgere og sundhedspersonale ved at anvende eSundhed klogt og sikkert. Vi forpligter os til på tværs af sundhedsvæsnets
tre sektorer at transformere den måde, borgere i Nordjylland i dag møder sundhedsvæsenets tilbud på – fra en høj grad af
fysisk tilstedeværelse til større grad af virtuel tilstedeværelse. eSundhed er en ny model for levering af sundhedstilbud tæt
på borgeren, hvor borgeren bor, lever og arbejder.

De bærende principper er følgende:

Vi giver borgerne øget tilgængelighed.
Vi skaber tid til kerneopgaven og attraktive arbejdspladser.
Vi prioriterer et digitalt førstevalg.
Vi skalerer løsninger, der giver værdi.
Vi udviser organisatorisk generøsitet.
Vi anvender de data, der er til rådighed.

Fremtidsværksted
Som et led i opstarten af det Nordjyske eSundhedsvæsen afholdes der i hver sundhedsklynge et fremtidsværksted. For
Sundhedsklynge Vest (Thisted og Morsø Kommune) er fremtidsværkstedet koblet på projektet Indlæggelse hjemme, hvor
deltagerne fra kommuner, region og andre aktører deltager, skal komme med forslag til en digital overbygning.
Fremtidsværkstedet skal resultere i et pilotprojekt, som gennemføres i 2024 og 2025 hvorefter det skal vurderes om det er
skalerbart til hele Region Nordjylland.

Retsgrundlag

Kommunalfuldmagten.

Økonomiske konsekvenser

Intet at bemærke.

Andre konsekvenser



Intet at bemærke.

Høring og sagsgang

Social- og Seniorudvalget den 16. april 2024

Sundheds-, Kultur- og Fritidsudvalget den 17. april 2024

Ældre-/Seniorrådet den 23. april 2024

Handicaprådet den 30. april 2024

Indstilling

Social, Sundhed og Kultur indstiller, at orienteringen tages til efterretning.

Beslutning

Taget til efterretning.

Bilag

Bilag 1: Retningspapir for det nordjyske eSundhedsvæsen



Punkt 59: Drøftelse af budget 2025-2028 på Social- og Seniorudvalgets
område

00.30.00-A26-1-24

Sagstema

Indledende drøftelse af budget 2025-2028 på Social- og Seniorudvalgets område.

Redegørelse

Økonomiudvalget vedtog på mødet den 21. februar 2024 en tids- og aktivitetsplan for arbejdet med budget 2025 og
overslagsårene 2026-2028. Kommunalbestyrelsen blev orienteret om processen den 27. februar 2024.

Budgetproceduren indebærer, at arbejdet med budgetoplægget i den første fase fra marts til maj centreres om drøftelser i
fagudvalgene.

På udvalgets møde i april drøftes forslag til effektiviseringer, mulige besparelser og ønsker til investeringer/udvidelser
indenfor de økonomiske rammer, som Økonomiudvalget har fastsat. Økonomiudvalget har på deres møde i februar
besluttet, at der skal ske en reduktion af samtlige udvalgs driftsbudgetter med et beløb svarende til 0,5 % af udvalgets
serviceudgifter i 2025 og de efterfølgende år svarende til 11,3 mio. kr. samt en reduktion af de rammebelagte
anlægsudgifter i 2025 med 25 mio. kr. Drøftelserne vil med fordel også kunne omhandle igangværende arbejde med
strategier og analyser på udvalgets område.

Status på drøftelserne afrapporteres til Økonomiudvalget, der gør status på det samlede budgetarbejde på
Økonomiudvalgsmødet den 24. april 2024.

Retsgrundlag

Styrelsesloven.

Økonomiske konsekvenser

Intet at bemærke.

Andre konsekvenser

Intet at bemærke.

Høring og sagsgang

Social- og Seniorudvalget den 16. april 2024

Ældre-/Seniorrådet - orientering - den 23. april 2024

Område-MED Handicap og Socialpsykiatri - orientering - 23. april 2024

Område-MED Ældre og Træning - orientering - 30. april 2024

Handicaprådet - orientering - 30. april 2024

Udsatterådet - orientering -  21. maj 2024

Indstilling

Social, Sundhed og Kultur indstiller, at Social- og Seniorudvalget drøfter forslag til effektiviseringer, mulige besparelser
og ønsker til investeringer/udvidelser indenfor de økonomiske rammer samt igangværende arbejde med strategier og



analyser på udvalgets område.

Beslutning

Drøftet.



Punkt 60: Udmøntning af tilskud til frivilligt socialt arbejde 2024 - §18-
midler

27.15.12-Ø40-1-23

Sagstema

Udmøntning af midler til frivilligt socialt arbejde i 2024 - §18-midler. 

Redegørelse

Social, Sundhed og Kultur har gennem Thisted Kommunes hjemmeside og sociale medier annonceret ansøgningsrunde til
§18-midler til frivilligt socialt arbejde i 2024. Der er indkommet 26 ansøgninger på i alt 703.973 kr.

Udmøntningen af midlerne sker med baggrund i Thisted Kommunes politik “Thy til det gode hverdagsliv” samt
“Retningslinjer for udmøntning af §18-midler til frivilligt socialt arbejde”.

Begrundelse for puljens størrelse i 2024

På udvalgsmødet den 5. december 2023 udmøntede Social- og Seniorudvalget 2.220.621 kr. af § 18-puljen. Disse midler
blev udmøntet til foreninger, som er i proces med at indgå samarbejdsaftale med henholdsvis Ældre og Træning og
Handicap og Socialpsykiatri. Den resterende del af §18-puljen til aktiviteter i 2024 er på 313.640 kr. Puljens beløb vil
være større til udmøntningen i 2025, da processen med indgåelse af samarbejdsaftaler med frivillige sociale foreninger
forventes afsluttet.

Retningslinjer for udmøntning af §18-midler til frivilligt socialt arbejde blev revideret og godkendt på Social- og
Seniorudvalgets møde den 5. september 2023. Opdateringen indebar bl.a. én ansøgningsrunde årligt samt ændrede
kriterier og prioriteringer. Dette betyder, at der ikke er flere ansøgningsrunder til udmøntning af midler i 2024.
Nedenstående forslag indebærer dog at tilbageholde et mindre beløb til ansøgninger af akut karakter, som Social- og
Seniorudvalget besluttede på udvalgsmøde den 15. august 2023.

Social- og Seniorudvalget valgte “Ensomhed for alle aldersgrupper” som årstema på udvalgsmødet den 5. december 2023
på baggrund af mange gode forslag på temaeftermiddagen sammen med de frivillige sociale foreninger den 15. november
2023.

Vurdering af de indkomne ansøgninger

De modtagne ansøgninger er gennemgået og i første omgang vurderet på baggrund af kriterier og prioriteringer i
Retningslinjer for udmøntning af §18-midler til frivilligt socialt arbejde. Her er 8 ansøgninger indstillet til at modtage
afslag - herunder to foreninger, som er i proces med indgåelse af samarbejdsaftaler med Handicap og Socialpsykiatri. Da
en stor andel af §18-puljen er udmøntet til netop disse foreninger i december 2023, er disse to foreninger indstillet til
afslag. Begrundelsen for indstilling til afslag kan ses i bilag 1.

Herefter er de resterende ansøgninger vurderet ift. årstemaet, hvoraf alle ansøgninger på forskellig vis opfylder temaet.
Det samlede ansøgte beløb i disse ansøgninger overstiger puljens beløb, og det har derfor ikke været muligt at indstille
alle ansøgninger til at modtage det ansøgte beløb. 8 foreninger er indstillet til at modtage det beløb, som foreningen har
ansøgt om. 10 foreninger er indstillet til at modtage et beløb mindre end det ansøgte. Begrundelsen for de indstillede
beløb kan ses i bilag 2.

Retsgrundlag

Serviceloven. 

Retningslinjer for udmøntning af §18-midler til frivilligt socialt arbejde. 



Økonomiske konsekvenser

Med ovenstående forslag til udmøntning vil der være 2.604 kr. tilbage i puljen. Dette beløb kan anvendes til at
imødekomme ansøgninger fra foreninger med behov for økonomisk støtte, som ikke kan afvente næste års udmøntning. I
beløbet er der ikke indregnet de 3 % refusion, som Thisted Kommune modtager, når der udbetales tilskud til frivillige
sociale foreninger. Beløbet vil derfor reelt set være højere.

Herudover har de frivillige sociale foreninger, som har modtaget midler i 2023, ikke indsendt evalueringer på nuværende
tidspunkt. Hvis nogle foreninger ikke har anvendt hele tilskudsbeløbet og af den årsag returnerer en andel af tilskuddet,
vil den resterende sum til anvendelse i 2024 være højere.

Udmøntes restbeløbet ikke i 2024, overføres det til budgettet i 2025.

Center for Økonomi og Løn (CØL) har gennemgået de økonomiske oplysninger i sagen, og gennemgangen har ikke givet
anledning til bemærkninger.

Andre konsekvenser

Intet at bemærke.

Høring og sagsgang

Social- og Seniorudvalget den 12. marts 2024

Ældre-/Seniorrådet - orientering - den 19. marts 2024

Handicaprådet - orientering - den 4. april 2024

Udsatterådet - orientering - den 21. maj 2024

Integrationsrådet - orientering - den 24. juni 2024

Indstilling

Social, Sundhed og Kultur indstiller, at Social- og Seniorudvalget godkender forslaget til udmøntning. 

Tidligere besluttet

Beslutning fra Social- og Seniorudvalget, 12. marts 2024, pkt. 33:

Sagen udsættes.

Beslutning

Godkendt.

Bilag

Bilag 1 - Indstilling til afslag

Bilag 2 - Indstilling til tilsagn

Depressionsforeningen

Social Sundhed - frivillige brobyggere

Solstrålen Thy

Bhutanesisk Nepalesisk Forening

Thy-Mors Handicapfestival



Efterladte efter selvmord Thy

Hjerteforeningen Thy

Vågetjenesten i Thisted

Børns Vilkår

Aktiv Netværk Nors

Psoreasisforeningen Thy-Mors

Foreningen UngTrivsel

Ungdommens Røde Kors - Lejr 4 Bølgelejren

FrivilligThy

Osteoporoseforeningen Thisted-Morsø

Støtteforening til ELSK Thisted

Kvisten

Hjerneskadeforeningen

Læsehunde - Fonden for Socialt Ansvar

KOL Hawaii - Thisted

FitforKids

Peer Thy

Bhutanesisk Nepalesisk Forening - Lalandia

Hannæs Seniorer

Besøgstjenesten Thisted Landgruppe

Algades støtteforening



Punkt 61: Status på møder med foreninger i processen med indgåelse af
samarbejdsaftaler

27.15.12-Ø40-2-24

Sagstema

Social-, Sundhed og Kultur giver status på processen med indgåelse af samarbejdsaftaler mellem frivillige, sociale
foreninger og henholdsvis Ældre og Træning og Handicap og Socialpsykiatri.

Lise Volder Kærgaard Jensen deltager under punktet.

Frivillig social
forening

Tildelt beløb til
samarbejdsaftale

Område

Hopla 100.000 Ældre og Træning

Traant 100.000 Ældre og Træning

Café Værestedet 25.000 Ældre og Træning

Sognets Dagligstue 45.000 Ældre og Træning

Hovedkvarteret 250.000 Handicap og
Socialpsykiatri

Netværkscaféen 500.000 Handicap og
Socialpsykiatri

Solstrålen Thy 160.000 Handicap og
Socialpsykiatri

Thy Veteraner 50.000 Handicap og
Socialpsykiatri

Dansk Handicap
Forbund

30.000 Handicap og
Socialpsykiatri

FrivilligThy 500.000 Handicap og
Socialpsykiatri

Dansk Blindesamfund 95.000 Handicap og
Socialpsykiatri

Indstilling

Social, Sundhed og Kultur indstiller, at orienteringen tages til efterretning.

Beslutning

Taget til efterretning.



Punkt 62: Drøftelse af input fra Socialpolitisk dialogforum til
fokusområderne i Nordjysk Socialaftale 2025-2026

00.01.00-P35-2-24

Sagstema

Arbejdet med udarbejdelsen af nye Nordjysk Socialaftale 2025-2026 er i gang, og der er bl.a. afholdt Socialpolitisk
Dialogforum den 12. marts 2024, hvor politikere og embedsmænd fra de nordjyske kommuner og Region Nordjylland
kunne komme med input dertil.

Nærværende sagsfremstilling beskriver de valgte fokusområder og samler op på inputtene fra deltagerne. De relevante,
kommunale udvalg bedes forholde sig til fokusområderne og evt. supplere inputtene fra Socialpolitisk Dialogforum, hvis
der måtte være perspektiver, som kunne være væsentlige at få med. Dette meldes retur til rammeaftalesekretariatet, senest
med udgangen af maj, som vil samle inputtene ift. videre brug.

Redegørelse

Nordjysk Socialaftale 2025-2026 sætter retningen for de 11 nordjyske kommuner og Region Nordjyllands samarbejde på
det specialiserede social- og specialundervisningsområde. Med Nordjysk Socialaftale sker der en koordinering af
tilbuddene indenfor det specialiserede social- og specialundervisningsområde i Nordjylland, hvor det vurderes, om der er
sammenhæng mellem kommunernes efterspørgsel og de udbudte tilbud. Hvert andet år udarbejdes der en ny Nordjysk
Socialaftale. Udarbejdelsen af Nordjysk Socialaftale 2025-2026 er nu i gang, og der er arrangeret diverse møder,
workshops, temadage mv. ift. at få input dertil fra diverse fagfolk, politikere og organisationer.

Visionen for Nordjysk Socialaftale 2025-2026 er Egenmestring og Meningsfulde fællesskaber. Begge dele har været i
fokus før, men der er bred enighed om, at det er væsentligt med kontinuitet og et langsigtet perspektiv i det
tværkommunale og -regionale samarbejde. Samtidig er Egenmestring og Meningsfulde fællesskaber stadig helt relevante
og væsentlige ambitioner, som der løbende arbejdes med i kommunerne og regionen. Via nye fokusområder og initiativer
sætter vi fornyet energi til visionen. Arbejdet med fokusområderne tager udgangspunkt i de områder, hvor vi har brug for
et tættere samarbejde på tværs, og hvor vi med fordel kan blive klogere sammen samt lære af hinanden.

På tværs af de nordjyske kommuner og Region Nordjylland arbejder vi med at få nye fokusområder under visionen på
plads – blandt andet via input fra Socialpolitisk Dialogforum den 12. marts 2024. Inputtene bruges til både at gøre
fokusområderne og initiativerne herunder skarpere samt bruges som inspiration i den senere udmøntning af
fokusområderne.

I Nordjysk Socialaftale 2025-2026 foreslås 3 fokusområder, som der på Socialpolitisk Dialogforum blev arbejdet med at
kvalificere. Nedenstående ses fokusområderne samt sammendrag af inputtene dertil.

Fokusområde 1 ”Samskabelse af fællesskaber for borgerne”: I kommunerne og regionen har vi gennem årene arbejdet
med at blive bedre til at gå i dialog med og inddrage borgerne i de indsatser, som iværksættes. Erfaringerne viser, at jo
bedre vi er til at få en god dialog med borgeren, desto større er chancen for, at vi bevilger de rigtige indsatser, som rent
faktisk gør en positiv forskel for den enkelte. Når der skal skabes varige og langsigtede resultater for borgerne, er det
ligeledes afgørende, at vi tænker bredere i et forsøg på at inddrage fx familie og netværk, og ligeledes at understøtte
grupper, hvor borgerne kan snakke med ligesindede. Endelig handler dette fokusområde også om, hvordan vi kan blive
bedre til at indtænke civilsamfundet og de frivillige kræfter. Under dette fokusområde er der initiativer vedr.
pårørendesamarbejdet, Peer-to-peer tilgangen og inddragelse af civilsamfund.

Inputtene fra Socialpolitisk Dialogforum er, at der generelt er stor opbakning til fokusområdet. Der skal i den forbindelse
være fokus på de uvisiterede tilbud, på at det bliver lettest muligt at finde vores tilbud og på én indgang. Vi skal se
borgernes nærmiljø som en ressource i forløbene, samtidig med at vi sætter dem i spil på rette vis (forventningsafstemning
mv.).



Fokusområde 2 ”Kvalitetsudvikling og effekt”: Arbejdet i regi af Nordjysk Socialaftale handler om at sikre kvalitet og
effekt i de nordjyske indsatser, og derfor skal der fokus på at aktivere eksisterende viden og udvikle ny viden og nye data.
Herudover skal vi udnytte de nye muligheder, der er i forhold til teknologiske løsninger. Der er brug for praksisnær og
evidensbaseret data og løsninger til at understøtte indsatserne på det specialiserede socialområde med henblik på at kunne
løfte opgaven bedst muligt og sikre progression og rehabilitering for borgerne. Derfor omhandler fokusområdet, hvordan
vi sikrer, at vi griber fat i de rette håndtag, når vi forsøger at udvikle og skabe mest mulig effekt i vores tilbud og
indsatser. Ydermere giver velfærdsteknologi nye muligheder for at hjælpe borgerne på det specialiserede socialområde.
Under dette fokusområde er der initiativer vedr. dataunderstøttet viden og ny velfærdsteknologi.

Inputtene fra Socialpolitisk Dialogforum er, at fokusområdet er yderst relevant. Der skal endnu mere fokus på netop data
og fakta på det specialiserede socialområde herunder effektmåling, progressionsmåling, evaluering mv., således vi sætter
ind, der hvor det giver mest mening. Samtidig skal der være fokus på andet end økonomi fx i form af mere kvalitative
data. Men fokus på at få mest muligt kvalitet for pengene og brugen af nye teknologiske muligheder i den forbindelse er
yderst relevant.

Fokusområde 3 ”Fremtidssikring af indsatsen”: Udviklingen på det specialiserede socialområde med den stigende
efterspørgsel på støtte og hjælp kan gøre det vanskeligt at kunne imødekomme behovene. Det er en udvikling, som har
været tydelig gennem de seneste år, og der er endnu ikke tegn på at udviklingen vender, eller at der sker opbremsning.
Samtidig gør udviklingen i samfundet, at der bliver færre og færre ressourcer til at løse et stigende behov, hvor færre skal
tage sig af flere. Hertil kommer, at der brug for et øget fokus både på socialfaglig og økonomisk faglighed, når vi
bevilliger indsatser. Vi skal have mest muligt ud af ressourcerne. Under dette fokusområde er der initiativer vedr.
rekruttering af medarbejdere og balancen mellem økonomiske og socialfaglige hensyn.

Inputtene fra Socialpolitisk Dialogforum er, at fokusområdet bliver rigtig vigtigt ift. den samfundsudvikling, som vi ser
ind i med knaphed i såvel de økonomiske som medarbejderressourcer. Der skal derfor være fokus på god ledelse og
fleksible arbejdsvilkår samt godt arbejdsmiljø. Samtidig skal vi synliggøre den høje kvalitet og frihed, som der er i vores
tilbud i dag samt have endnu mere fokus på sammenhæng, overgange og tidlig indsats. Der skal være plads til at
eksperimentere og tænke ud af boksen i forsøget på at gøre tingene anderledes og bedre.

Ovenstående er de 3 fokusområder, som der arbejdes med ift. ny Nordjysk Socialaftale 2025-2026 samt de input, som er
indkommet på Socialpolitisk Dialogforum fra politikere og embedsfolk den 12. marts 2024.

Retsgrundlag

Intet at bemærke.

Økonomiske konsekvenser

Intet at bemærke.

Andre konsekvenser

Intet at bemærke.

Høring og sagsgang

Social- og Seniorudvalget den 16. april 2024

Handicaprådet - høring - den 30. april

Social- og Seniorudvalget - drøftelse og godkendelse - den 14. maj 2024

Udsatterådet - høring - den 21. maj 2024



Det bemærkes, at fristen for tilbagemelding til Rammeaftalesekretariatet er i maj. Da Udsatterådet først har næste møde
efter Social- og Seniorudvalgets møde i maj, sendes Udsatterådets høringssvar til Rammeaftalesekretariatet uden
forudgående politisk behandling.

Indstilling

Social- og Seniorforvaltningen indstiller, at:

1. Social- og Seniorudvalget godkender, at sagen sendes i høring i Handicaprådet og Udsatterådet mhp. drøftelse af
inputtene, som er givet på Socialpolitisk Dialogforum.

2. Social- og Seniorudvalget godkender, at Udsatterådets høringssvar sendes til Rammeaftalesekretariatet uden
forudgående politisk behandling.

Beslutning

Ad 1. Godkendt.



Punkt 63: Kvalitetsstandarder for Handicap og Socialpsykiatri 2024

27.03.00-P23-2-23

Sagstema

Kvalitetsstandarder for Handicap og Socialpsykiatri.

Redegørelse

Social, Sundhed og Kultur fremlægger Handicap og Socialpsykiatris kvalitetsstandarder. Det er lovpligtigt at udarbejde
kvalitetsstandarder for tilbud efter Servicelovens §§ 83, 85, 86 og 101, men Handicap og Socialpsykiatri har valgt at
udarbejde kvalitetsstandarder for de fleste tilbud for at skabe en gennemsigtighed i de muligheder, borgerne har. Ældre og
Træning har allerede udarbejdet kvalitetsstandarder for tilbud efter Servicelovens §§ 83 og 86, og Handicap og
Socialpsykiatri har derfor ikke udarbejdet særskilte kvalitetsstandarder for tilbud efter disse paragraffer.

Udover enkelte formuleringsrettelser, er der foretaget opdatering af titlerne på temaerne for indsatsområderne under
afsnittet “Hvilke aktiviteter kan indgå i indsatsen?” i følgende kvalitetsstandarder:

Servicelovens § 84 om afløsning og aflastning.
Servicelovens § 85 om bostøtte.
Servicelovens § 103 om beskyttet beskæftigelse.
Servicelovens § 104 om visiteret aktivitets- og samværstilbud.
Servicelovens § 105/85 om længerevarende ophold i botilbudslignende botilbud.
Servicelovens § 107 om midlertidigt ophold i botilbud.
Servicelovens § 108 om længerevarende ophold i botilbud.

Ændringen i de ovenstående kvalitetsstandarder omfatter en opdatering til de temaer, som er angivet i Fælleskommunalt
funktionsevnekatalog version 3.00 og som stammer fra VUM 2.0 (voksenudredningsmetoden).

Herudover er afsnittet “Leverandør” slettet i kvalitetsstandarderne for §§ 96, 97 og 98. Årsagen er, at teksten i dette afsnit
er en gentagelse af teksten i afsnittet “Er der valgmulighed med hensyn til leverandør”. Afsnittene er derfor fjernet for at
undgå gentagelser.

Social, Sundhed og Kultur foreslår, at de lovpligtige kvalitetsstandarder; Servicelovens §§ 85 om bostøtte og 101a om
behandling af stofmisbrug, fremsættes til politisk godkendelse én gang årligt, mens de øvrige kvalitetsstandarder
fremsættes til politisk godkendelse, når der opstår behov for ændringer. De øvrige kvalitetsstandarder omfatter;

Servicelovens § 84 om afløsning og aflastning.

Servicelovens § 96 om borgerstyret personlig assistance.
Servicelovens § 97 om ledsageordning.
Servicelovens § 98 om kontaktperson for døvblinde.
Servicelovens § 99 om støtte-/kontaktpersonordning.
Servicelovens § 100 om merudgifter.
Servicelovens § 103 om beskyttet beskæftigelse.
Servicelovens § 104 om visiteret aktivitets- og samværstilbud.
Servicelovens § 104 om uvisiteret aktivitets- og samværstilbud.
Servicelovens § 105/85 om længerevarende ophold i botilbudslignende botilbud.
Servicelovens § 107 om midlertidigt ophold i botilbud.
Servicelovens § 108 om længerevarende ophold i botilbud.
Servicelovens § 109 om kvindekrisecenter.
Servicelovens § 110 om midlertidigt ophold på forsorgshjem.
Sundhedslovens § 141 om behandling af alkoholmisbrug.
Sundhedslovens § 142 om misbrugsbehandling med medicinsk behandling.



Retsgrundlag

Serviceloven. 

Sundhedsloven.  

Økonomiske konsekvenser

Intet at bemærke.   

Andre konsekvenser

Intet at bemærke. 

Høring og sagsgang

Social- og Seniorudvalget den 16. april 2024 

Handicaprådet - høring - den 30. april 2024 

Udsatterådet - høring - den 21. maj 2024 

Social- og Seniorudvalget den 11. juni 2024 

Område-MED Handicap og Socialpsykiatri – orientering – den 18. juni 2024 

Indstilling

Social, Sundhed og Kultur indstiller, at: 

1. Social- og Seniorudvalget godkender høringsversionen og sender denne i høring i Handicaprådet og Udsatterådet. 

2. Social- og Seniorudvalget godkender, at Social, Sundhed og Kultur fremsætter de lovpligtige kvalitetsstandarder til
politisk godkendelse én gang årligt og de øvrige ved behov for ændringer. 

3. Social- og Seniorudvalget godkender kvalitetsstandarderne efter høringen og indarbejdelse af eventuelle ændringer. 

Beslutning

Ad 1-2. Godkendt.

Bilag

Kvalitetsstandard §84 - Afløsning og aflastning

Kvalitetsstandard §85 - Socialpædagogisk støtte

Kvalitetsstandard §96 - Borgerstyret personlig assistance

Kvalitetsstandard §97 - Ledsageordning

Kvalitetsstandard §98 - Kontaktperson for døvblinde

Kvalitetsstandard §99 - Støtte-kontaktpersonordning

Kvalitetsstandard §100 - Nødvendige merudgifter til voksne

Kvalitetsstandard §101 og §101a - Behandling af stofmisbrug

Kvalitetsstandard §103 - Beskyttet beskæftigelse

Kvalitetsstandard §104 - Aktivitets- og samværstilbud

Kvalitetsstandard §104 - Uvisiteret aktivitets- og samværstilbud



Kvalitetsstandard §105 og §85 - Længerevarende botilbudslignende botilbud

Kvalitetsstandard §107 - Midlertidigt ophold i botilbud

Kvalitetsstandard §108 - Længerevarende ophold i botilbud

Kvalitetsstandard §109 - Kvindekrisecenter

Kvalitetsstandard §110 - Midlertidigt ophold på forsorgshjem

Kvalitetsstandard §141 - Behandling af alkoholmisbrug

Kvalitetsstandard §142 - Misbrugsbehandling med medicinsk behandling



Punkt 64: Orientering om proces for samling af bostøtte

27.00.00-A00-1-24

Sagstema

Orientering om opstart af proces for samling af bostøtte i Handicap og Socialpsykiatri. 

Redegørelse

Bostøtteindsatsen i Handicap og Socialpsykiatri er på nuværende tidspunkt organiseret i flere mindre enheder, som har
forskellige serviceniveauer, indsatser og styringsredskaber. PwC-rapporten fra 2020 påpegede også, at kommunens
bostøtte var delt i mange små enheder, som gjorde det svært at tilrettelægge bostøtten effektivt på tværs af kommunen og
sikre en ensartet tilgang og faglighed på tværs af teams. Derfor var anbefalingen fra rapporten, at bostøtten samles i én
enhed med mulighed for inddeling i teams. Implementeringen af den nye ledelsesstruktur har givet det tilstrækkelig
ledelsesmæssige grundlag for nu at kunne starte processen op.

Formålet med at samle bostøtten er at opnå:

Stordriftsfordele, herunder tilknytning af flere fagligheder og bedre mulighed for at udrulle nye faglige metoder og
indsatser i hele kommunen.
En mere fleksibel tilrettelæggelse af arbejdet, der i højere grad sikrer levering af bostøtte fortsat, upåvirket af
sygdom eller fratrædelser.
En bedre mulighed for styrket vidensdeling og faglig sparring på tværs.
Et ensartet serviceniveau for borgere på tværs i kommunen.

I processen vil der være faglig involvering af ledere og medarbejdere, så der sikres en både faglig og økonomisk
bæredygtig organisering af bostøtten.

Derudover hentes der også inspiration i andre nordjyske kommuner til nye måder at varetage bostøtteopgaven på. F.eks.
kan det ses hos Mariagerfjord, Vesthimmerland og Jammerbugt Kommuner, at bostøtten er organiseret som én samlet
enhed. Herudover kan der med fordel ses nærmere på andre emner hos disse kommuner som for eksempel:

Kobling af bostøtte til væresteder - herunder anvendelse som indmødested samt afholdelse af gruppeaktiviteter.
Placering af Modtagelsen tæt på bostøtten med åben kontortid.
Levering af bostøtte på væresteder.
Levering af bostøtte som online-tilbud.
Systematiseret samarbejde med private tilbud og frivillige foreninger

Proces og medarbejderinddragelse

Processen med at samle bostøtten består af flere elementer. Den første proces omhandler den organisatoriske samling af
bostøtten, hvor der bl.a. skal ske afklaring af indmødesteder, teamstruktur, sparringsfora mv. Der vil være ledelses- og
medarbejderinvolvering i afklaring af disse elementer for at sikre faglige bæredygtige løsninger, og processen afsluttes
med en politisk godkendelse af den nye struktur for bostøtte. Efter en politisk godkendelse arbejdes der videre med at
udvikle bostøtte, herunder bl.a. faglige indsatser, metoder, styringsredskaber mv. I denne proces vil der også være
ledelses- og medarbejderinvolvering. Processen er planlagt således, at der opnås en politisk beslutning tidligt i forløbet og
dermed give medarbejderne en hurtig afklaring omkring den fremtidige organisering. Der er generelt også et ønske om
afklaring og involvering blandt medarbejderne, hvoriblandt nogle også har et ønske om at blive en del af en større
personalegruppe.

Generelt er der en række vilkår, som gør sig gældende processen om samling af bostøtten. Disse vilkår udgøres af lovens
rammer, den økonomiske situation, overenskomster osv. Der vil allerede tidligt i processen ske en forventningsafstemning
med medarbejderne ift. disse vilkår. Der vil dog være en lang række elementer, som medarbejderne vil have mulighed for



at påvirke i processen. Dette er for eksempel den faglige tilgang, håndtering af de daglige opgaver, rammer for kollegial
sparring osv.

Processen er planlagt til at pågå i foråret med afdækning og inddragelse af medarbejdere med forventning om mulig
orientering til udvalget omkring sommerferien.

I løbet af processen vil der være fokus på kommunikation og et højt informationsniveau, så der er viden i organisationen
om processens forløb. Dette for at understøtte den psykologiske tryghed i en forandringsproces.

Retsgrundlag

Serviceloven.

Økonomiske konsekvenser

Intet at bemærke.

Andre konsekvenser

Intet at bemærke.

Høring og sagsgang

Social- og Seniorudvalget den 16. april 2024

Område-MED Handicap og Socialpsykiatri - orientering - den 23. april 2024

Handicaprådet - orientering - den 30. april 2024

Udsatterådet - orientering - den 21. maj 2024

Integrationsrådet - orientering - den 24. juni 2024

Indstilling

Social, Sundhed og Kultur indstiller, at orienteringen tages til efterretning.  

Beslutning

Taget til efterretning.



Punkt 65: Budgetflytninger 2024. Ældre og Træning

00.30.00-P10-1-24

Sagstema

I forbindelse med regnskab 2023 har Visitation og Hjælpemidler og Hjemmeplejen overført et merforbrug på 11,7 mio. kr.
til budget 2024.

Samtidigt er der på andre områder indenfor Ældre og Træning flere steder et mindreforbrug, som ligeledes overføres til
2024.

Det indstilles derfor, at en del af disse mindreforbrug bruges til at dække en del af Visitation, Hjælpemiddeldepotet og
Hjemmeplejens overførte merforbrug.

I forbindelse med den nye ledelsesstruktur for plejecentrene er der derudover behov for en fordeling af mer- og
mindreforbrug i 2023 for Kastaniegården, Kløvermarken og Solgården, som tidligere var samlet i Plejecenter Midt. Det
indstilles, at Kløvermarkens overførte mindreforbrug bruges til at dække en del af merforbruget på Kastaniegården og
Solgården.

Redegørelse

Visitation, Hjælpemiddeldepotet og Hjemmeplejen har i 2023 haft et merforbrug på 11,7 mio. kr. Et merforbrug, som
føres med over i 2024.

Det skyldes hovedsageligt merforbrug på mellemkommunale betalinger (ca. 6,0 mio. kr.) pga. tilgang af borgere med
behov, der ikke kan dækkes af de nuværende tilbud i kommunen. Dertil kommer merforbrug på afregning til
hjemmeplejen (ca. 3,0 mio. kr.) pga. flere visiterede timer end budgetteret, hvilket hovedsageligt skyldes en stigning i
antal timer pr. borger. Endelig var der et merforbrug på hjemmeplejens faste budget (ca. 2,7 mio. kr.).

På andre områder indenfor Ældre og Træning har der i 2023 været mindreforbrug:

Område Rest korrigeret budget,
(ekskl. SDE*) overført

Budgetomplaceres til Visitation
og Hjælpemidler

Ældre og Træning
Fællesområdet

5.152.212 3.000.000

Vibedal 900.859 300.000

Fyrglimt 4.275.405 3.775.305

Sct. Thøgersgård 724.373 300.000

Fjordglimt 734.224 300.000

Thisted
Afklaringscenter (TAC)

1.255.718 700.000

Træning og
Rehabilitering

2.846.515 300.000

I alt 8.675.305

*SDE: Særligt dyre enkeltsager.



I hovedoverskrifter er forklaringerne på mindreforbruget følgende:

Mindreforbruget for Fællesområdet Ældre og Træning skyldes flere forskellige puljer, som ikke blev udmøntet som følge
af den udviste tilbageholdenhed i forbindelse med overholdelse af servicerammen.

Fyrglimts mindreforbrug skyldes, at Fyrtårnets pladser har haft en meget lav belægning. Fyrtårnet er nu lukket.

Det samme er en del af forklaringen på mindreforbruget på TAC.

Mindreforbruget hos Træning og Rehabilitering skyldes hovedsageligt den økonomiske opbremsning i 2023 samt midler
til kronikerområdet, som afventer den endelige beskrivelse af hvad disse midler skal anvendes til. I dette beløb er
inkluderet, at 500.000 kr. til de forbyggende sygeplejersker til opgaver vedrørende telemedicin flyttes til Træning og
Rehabilitering, hvor opgaven fremover skal løses.

Kastaniegården, Kløvermarken og Solgården.

Kløvermarkens mindreforbrug fordeles mellem Kastaniegården og Solgården, således at Solgårdens overførte merforbrug
reduceres til 0 kr. og Kastaniegårdens overførte merforbrug reduceres til 1.509.639 kr., jævnfør nedenstående tabel.

Plejecenter Rest korrigeret budget,
overført

Beløb til
omplacering

Rest efter
omplacering

Kastaniegården -1.639.210 129.571 -1.509.639

Kløvermarken 613.386 -613.386 0

Solgården -483.815 483.815 0

Retsgrundlag

Thisted Kommunes kasse- og regnskabsregulativ.

Økonomiske konsekvenser

Center for Økonomi og Løn (CØL) har gennemgået de økonomiske oplysninger i sagen, og gennemgangen har ikke givet
anledning til bemærkninger.

Andre konsekvenser

Intet at bemærke.

Høring og sagsgang

Social- og Seniorudvalget den 16. april 2024

Sundheds-, Kultur- og Fritidsudvalget - til orientering - den 17. april 2024

Økonomiudvalget den 24. april 2024

Indstilling

Social, Sundhed og Kultur indstiller, at:

1. Social- og Seniorudvalget godkender budgetomplaceringerne på 8.375.305 kr. fra de nævnte plejecentre samt
Fællesområdet til Visitation og Hjælpemidler og Hjemmeplejen.

2. Social- og Seniorudvalget godkender budgetomplaceringerne på 613.386 fra Kløvermarken til Solgården med
483.815 kr. og Kastaniegården med 129.571 kr.



3. Økonomiudvalget godkender, at der flyttes 300.000 kr. fra Træning og Rehabilitering til Visitation og Hjælpemidler
og Hjemmeplejen.

Beslutning

Ad 1-2. Godkendt.



Punkt 66: Regnskab 2023 for Social- og Seniorudvalget

00.32.00-G01-1-24

Sagstema

Center for Økonomi og Løn forelægger regnskabsresultat 2023 for Social- og Seniorudvalgets område. Desuden
forelægges de budgetansvarliges redegørelser vedrørende overskud og underskud, som overstiger de fastsatte grænser.

Redegørelse

Regnskab 2023 for Social- og Seniorudvalgets område viser et samlet budget på 763,5 mio. kr. og et samlet forbrug på
758,1 mio. kr. I alt blev resultatet dermed et mindreforbrug på 5,5 mio. kr.

Områder med mindreforbrug var 'Pleje og omsorg for ældre' med 7,4 mio. kr. og 'Handicappede børn og unge' med 5,2
mio. kr. , mens områder med merforbrug var 'Det specialiserede voksenområde' med 6,8 mio. kr. og 'Behandling af
misbrug' med 0,3 mio. kr.

Bemærkninger til afvigelser på de enkelte aktivitetsområder fremgår nedenfor.

'BEHANDLING AF MISBRUG':

Nettoforbruget blev 0,3 mio. kr. større end budgetteret.

Merforbruget skyldes især stigende udgifter til borgere på forsorgshjem.

'PLEJE OG OMSORG FOR ÆLDRE':

Nettoforbruget blev 7,4 mio. kr. mindre end budgetteret.

Mindreforbruget skyldes primært et mindreforbrug på Fællesområdet på 8,1 mio. kr., mindreforbrug på ældrecentrene på
6,9 mio. kr., mindreforbrug på Social- og Seniorsekretariatet på 3,2 mio. kr. og merforbrug på Hjemmepleje og Visitation
på 11,4 mio. kr. Mindreforbrugene skyldes hovedsageligt pga. refusion fra staten for særligt dyre enkeltsager, refusioner
for SOSU-elever vedrørende 2022, tilbageholdenhed af hensyn til servicerammen, Covid-kompensation, overførsler fra
tidligere år og reservering af beløb til engangsbesparelser i budget 2024. Merforbruget i Hjemmepleje og Visitation
skyldes hovedsageligt stigende udgifter til mellemkommunale betalinger, øget aktivitet i hjemmeplejen og merforbrug på
hjemmeplejens faste budget.



'DET SPECIALISEREDE VOKSENOMRÅDE':

Nettoforbruget blev 6,8 mio. kr. større end budgetteret.

Merforbruget skyldes hovedsageligt køb af pladser, idet borgerne generelt er blevet mere plejekrævende. Derudover ses
der et merforbrug på institutionerne, da lønudgifterne til fagpersonale er stigende grundet mere plejekrævende borgere.

'HANDICAPPEDE BØRN OG UNGE':

Nettoforbruget blev 5,2 mio. kr. mindre end budgetteret.

Mindreforbruget skyldes især mindre belægning på aktivitetsområdets døgninstitutioner end budgetteret.

Redegørelser for over- og underskud som overstiger de fastsatte grænser:

Kommunalbestyrelsen behandlede på sit møde den 3. april 2024 en sag, hvor det blev besluttet, at der overføres en del af
2022-regnskabets overskud og underskud til 2023. Sagen følger med få undtagelser kommunens generelle regler for
overførsel mellem regnskabsår, og overførslen omfatter derfor som hovedregel alle institutions- og afdelingskonti, mens
konti til bl.a. indkomstoverførsler er undtaget for overførslen.

Overførselsreglerne indebærer, at den enkelte budgetansvarlige ikke må oparbejde et underskud på mere end 5 % af sit
budget og inden for det enkelte aktivitetsområde. Sker det alligevel, skal vedkommende redegøre for baggrunden for
underskuddet og for sin plan for dets afvikling.

For overskud skal der redegøres for baggrunden, hvis overskuddet overstiger 5 %.

Regnskabsresultatet for 2023 betyder, at i alt 9 budgetansvarlige inden for udvalgets område har skullet redegøre for
underskud over 5 %, mens 11 budgetansvarlige har skullet redegøre for overskud over 5 %.

De budgetansvarliges redegørelser fremgår af det tilknyttede bilag.

Retsgrundlag

Thisted kommunes økonomistyringsregulativ og bilaget om bevillingsregler.

Økonomiske konsekvenser

Intet at bemærke.

Andre konsekvenser

Intet at bemærke.

Høring og sagsgang



Social- og Seniorudvalget den 16. april 2024

Område-MED Handicap og Socialpsykiatri den 23. april 2024

Område-MED Ældre og Træning den 30. april 2024

Indstilling

Center for Økonomi og Løn indstiller, at regnskabsresultatet og de fremlagte redegørelser tages til efterretning.

Beslutning

Taget til efterretning.

Bilag

Oversigt over redegørelser vedr over-underskud større end 5% i 2023



Punkt 67: Underskriftsark

00.22.04-P35-1-22

Sagstema

Godkendelse af underskriftsark.

Redegørelse

Underskriftsarket underskrives digitalt ved at trykke på godkend i First Agenda.

Retsgrundlag

Forretningsorden for de stående udvalg.

Økonomiske konsekvenser

Intet at bemærke. 

Andre konsekvenser

Intet at bemærke.

Høring og sagsgang

Social- og Seniorudvalget den 16. april 2024

Indstilling

Til godkendelse.

Beslutning

Godkendt.
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