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1. Godkendelse af dagsorden
27.69.40-P35-1-17

Sagstema

Godkendelse af dagsorden.

Beslutning

Godkendt.

Fraveerende i Z£ldre-/Seniorrddet - 8. april 2019:
Michael Mgller
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2. Handleplaner for budgetoverholdelse pa Social- og Sundhedsudvalgets
omrade

00.32.00-200-9-18

Sagstema

Pa Social- og Sundhedsudvalgets megde den 12. marts blev budgetopfelgning pr. 31. januar 2019 fremlagt. P4 Sundheds-
og /Zldreomradet (Sygehusbetaling og genoptraning samt Pleje og omsorg for aldre) viste opfelgningen et forventet
merforbrug i forhold til korrigeret budget inkl. overfarsler pa 17,2 mio. kr. Forvaltningen fremlaegger derfor handleplan
for, hvordan der kan bringes balance mellem forbrug og budget. Handleplanen er lavet pa baggrund af
budgetopfalgningen pr. 28. februar 2019.

Redeggorelse

Merforbruget i 2018 samt udfordringen med at overholde budgettet i indevaerende ar skyldes bl.a., at der er kommet
flere seldre borgere i Thisted Kommune, og at de borgere, som modtager ydelser, hver modtager flere ydelser end
tidligere. Sundheds- og Zldreafdelingen oplever, at der kommer flere borgere med komplekse behov bl.a. grundet
kortere ophold pa sygehuset, og at der kommer et stigende antal opgaver pa kroniker- og genoptraeningsomraderne.

Sundheds- og Aldreafdelingen har udarbejdet en handleplan, som adresserer udfordringerne i afdelingens gkonomi.
Handleplanen er bilagt sagen. | nedenstdende redegarelse gennemgas hovedpunkterne i handleplanen.

Udfordringen i Sundheds- og ZAldreafdelingens gkonomi kan opdeles i 3 overordnede temaer.
¢ Budgetoverholdelse i 2019.
e Afvikling af gaeld, som forventes overfert fra 2018.
e Overholdelse af serviceramme 2019.

For at skabe balance mellem budget og forbrug skal forbruget reduceres med 4,8 mio. kr. Udfordringen er fordelt pa
Visitationen, Hjemmeplejen og Vibedal. Derudover skal der findes et belgb til at afvikle den overfgrte gaeld fra 2018.
Belgbet skal afvikles over 3 ar fra 2019-2021. Handleplanen er baseret pa budgetopfglgningen pr. 28. februar 2019.

Vedr. budgetoverholdelse i 2019, finansieringsforslag:

Visitationen:

Visitationen forventes at komme ud af 2019 med et merforbrug pa 2 mio. kr. eksklusiv overfert geeld. Visitationens
merforbrug foreslas handteret dels via de tiltag, der allerede er igangsat omkring gget brug af rehabilitering,
velfeerdsteknologi, revisitationer mv. samt af nedenstaende finansieringstiltag:

Omrade Mio. Kr.
Ikke udmegntede LC-midler fra 2019 og frem (En veerdig ded, pargrende og ensomhed) 1,550
Klippekort plejecentre (helarsvirkning pa 3 mio. kr.) 1,450
Hjeelp til svageste aeldre (klippekort til hiemmeboende) (heldrsvirkning pa 1,8 mio. kr.) 1,000
lalt 4,000

Alle ovenstaende forslag vedrerer opgaver, som kommunen kan tilvaelge, og ikke opgaver som kommunen skal levere.

Konsekvenser:
e LC-midlerne: Indsatser til understettelse af en vaerdig ded, parerende samt forebyggelse af ensomhed skal ske
inden for eksisterende ramme og ved at ansgge eventuelle puljer.
o Klippekort: Ydelserne udgar af kvalitetsstandarderne og tilbydes ikke leengere borgerne. Dette vil ogsa betyde
personalemaessige reduktioner pa plejecentre og i hjemmeplejen.

Ved at anvende ovenstaende finansieringsmuligheder er der daekning af merforbruget i Visitationen og Hiemmeplejen
samt mulighed for gradvist at afvikle den overfgrte gaeld pa Visitationens budget.

Vibedal:

Vibedal forventes at komme ud af 2019 med et merforbrug pa 2,5 mio. kr. eksklusiv overfart gaeld. Bade merforbruget pa
Vibedals budget samt gaeldsafvikling handteres som en selvstaendig udfordring pa plejecentret. Dette sker via
personalereduktioner, som har en helarsvirkning pa 5 mio. kr. Dette er naermere beskrevet i den bilagte handleplan.

Vedr. afvikling af overfort gaeld fra 2018:
Det forventes, at der overfgres et merforbrug pa samlet set 9,4 mio. kr. i Sundheds- og Zldreafdelingen. Forvaltningen
peger pa felgende engangsbelgb til reduktion af geelden:




Omrade Mio. Kr.
LC-midler Engangsbelgb, som ikke er udmeantet* (til at styrke sundhedsfagligt personale, en 1,2
veerdig ded, parerende)

Budgetforlig-belab afsat til En indgang for kritisk syge (engangsbelgb i 2019, belabet udmegntes 0,5
fra 2020)

lalt 1,7

*Belgbene er endnu ikke udme@ntet, men den planlagte udmentning var en ekstra netveerksmedarbejder samt ekstra tid i
den sidste tid, jf. udmentningsplan for vaerdighedsstrategi.

Den samlede plan i forhold til at afvikle geelden samt handtere merforbruget er:

Omrade, mio. kr. 2019 2020 2021
Visitationen overfgrt gaeld -13,5 -8,7 -1,25
Visitationen forventet resultat -2,0 0 0

LC midler mm. engangsbelab 1,7 - -

LC-midler og klippekort flerarige* 4,0 6,35 6,35
Reduktion i udgifter til sundhedsaftale** 0,8 0,8 0,0
Reduktion i udgifter til forebyggende hjiemmebesgg*** 0,2 0,2 0,0
@Dget betaling fra kommuner 0,1 0,1 0,1

lalt -8,7 -1,25 5,2
Vibedal overfart geeld -3,4 -5,9 -0,9
Vibedal forventet resultat -2,5 5,0 0,9
Total -14,6 -2,15 5,2

*Har ikke helarsvirkning i 2019.
**Afsat til at implementere tiltag aftalt i nuveerende sundhedsaftale, ikke udmeantet.
***/Endring i opgavefordelingen blandt de forebyggende sygeplejersker, dette far ingen konsekvenser for borgerne.

Vedr. reduktion af merforbrug pa servicerammen:
Der er ivaerksat fglgende tiltag med henblik pa at reducere merforbruget i forhold til servicerammen:
¢ Plejecentre med overfart merforbrug (ekskl. Vibedal) bringer gkonomien i balance i ar.
e Der erivaerksat tiltag pa Vibedal med henblik pd nedbringelse af merforbrug.
¢ Plejecentre med overfert mindreforbrug bestraeber sig pa at spare ned til 5%-loftet for overfarsler mellem ar.
¢ Med henblik pa at nedbringe merforbruget pa servicerammen opfordres der generelt til tilbageholdenhed med
anvendelse af overfarte overskud (under 5%-loftet).
¢ Der vil lsbende blive set pa, om underskuddet kan reduceres.

Med de iveerksatte tiltag forventes servicerammeudfordringen for Sundheds- og Zldreafdelingen at vaere pa 6,1 mio. kr. i
2019 (budgetopfelgning 28.02.19-tal). Dette belgb indeholder dels anvendelse af overfgrt overskud samt et nyt
merforbrug i indevaerende ar.

Retsgrundlag

@konomistyringsregulativet. Jf. gkonomistyringsregulativet er de enkelte direktgrer ansvarlige for at udarbejde en
handleplan (rekonstruktionsplan), nar opfglgningen viser en afvigelse.

Handleplanen skal sikre en tilpasning af forbruget til det budget, der er til radighed, og skal indeholde de tiltag, der er
ngdvendige for at skabe balance for aret.

P@konomiske konsekvenser

Hvis den fremlagte handleplan for Sundheds- og Aldreafdelingen godkendes, vil Sundheds- og ZAldreafdelingens
merforbrug inklusiv overfart geeld veere afviklet i 2021.
Det betyder konkret at:

Nedenstdende engangsbelgb i 2019 anvendes til reduktion af den overfgrte geeld fra 2018:

LC-midler Engangsbelgb til at styrke sundhedsfagligt personale 0,350 mio. kr.
LC-midler 'En veerdig ded' overfart fra 2018 0,375 mio. kr.
LC-midler 'Pargrende' overfgrt fra 2018 0,475 mio. kr.
'En indgang for kritisk syge' (engangsbelgb i 2019) 0,500 mio. kr.
lalt 1,700 mio. kr.

Nedenstdende belgb anvendes fra 2019 og frem til reduktion af merforbrug i 2019 samt afvikling af overfert geeld:

| LC-midler 'En veerdig daed' (2019 og frem) | 0,175 mio. kr.




LC-midler 'Pargrende' (2019 og frem) 0,475 mio. kr.
LC-midler 'Ensomhed' (2019 og frem) 0,900 mio. kr.
Klippekort plejecentre 3,000 mio. kr.
Hjeelp til svageste aldre (klippekort til hjemmeboende) 1,800 mio. kr.
lalt 6,350 mio. kr.

Nedenstdende belgb anvendes i 2019 og 2020 til reduktion af merforbrug i 2019 samt afvikling af overfart geeld:

Reduktion i udgifter til sundhedsaftale 0,800 mio. kr.
Reduktion i udgifter til forebyggende hjiemmebesag 0,200 mio. kr.
lalt 1,000 mio. kr.

Center for @konomi og Len (CAL) har gennemgaet de gkonomiske oplysninger i sagsfremstillingen, og gennemgangen
har ikke givet anledning til bemaerkninger.

Andre konsekvenser

De foresldede besparelser vil have personalemaessige konsekvenser samt konsekvenser for serviceniveauet.
Hering og sagsgang

Omrade-MED Sundhed Aldre den 25. marts 2019
Direktionen den 2. april 2019

/ldre-/Seniorradet - hering - 8. april 2019

Social- og Sundhedsudvalget den 9. april 2019
@konomiudvalget den 24. april 2019

Indstilling

Beskaeftigelses-, Social- og Sundhedsforvaltningen indstiller, at Sundheds- og Zldreafdelingens handleplan inklusiv de
foreslaede finansieringsforslag godkendes.

Tidligere besluttet

Omrade-MED Sundhed og Zldre, 25. marts 2019, pkt. 3:
Handleplanen sendes til politisk behandling i april.

Omrade-MED bemaerker, at afskaffelsen af klippekort pa plejecentre og i hjemmeplejen kommer til at fa
personalemaessige konsekvenser.
Omrade-MED stetter forslaget til en gkonomisk handleplan.

Fraveerende i Omrade-MED Sundhed og Zldre - 25. marts 2019:
Mette Kristensen

Direktionen, 2. april 2019, pkt. 8:
Indstilles til godkendelse.

Beslutning

/Aldre-/Seniorradet kan under ingen omstaendigheder statte forslaget til den gkonomiske handleplan, da radet mener, at
tiltagene vil veere en for stor forringelse pa aeldreomradet. Derimod @nsker radet, at de gode tiltag kan fortsaette og
udvikles for eksempelvis de sarbare &ldre. Medlemmer af radet har veeret med til seminarer i forbindelse med fordeling
af midler pa enkelte dele af omradet, som nu bespares. Det er meget demotiverende.

Radet kan ikke acceptere indstillingen og gnsker, at omradet skal tilfgres penge svarende til underskuddet.

/ldre-/Seniorradet ser dog handleplanen for Vibedal som separat fra handleplanen for hele omradet og bakker op om, at
der findes en lgsning, da der har veaeret udfordringer gennem laengere tid. Radet gnsker at fglge udviklingen pa Vibedal.

Fraveerende i £ldre-/Seniorrddet - 8. april 2019:
Michael Mgller

Bilag
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3. Revision af kvalitetsstandarderne 2019
29.00.00-A26-4-18

Sagstema

Ifglge lov om social service skal Kommunalbestyrelsen mindst én gang arligt udarbejde og offentliggere
kvalitetsstandarder for personlig og praktisk hjaelp, rehabiliteringsforlgb samt kommunal genoptraening og
vedligeholdelsestraening. Thisted Kommune har desuden valgt ogsa at ggre dette for hjeelpemiddelomradet,
hjemmesygeplejen og forebyggende hjemmebesgg med henblik pa at have en samlet oversigt.

Redegorelse

Kvalitetsstandarderne sikrer, at der er sammenhang mellem det politisk fastsatte serviceniveau og de ydelser, som
leveres til borgerne i forhold til de afsatte ressourcer. Kvalitetsstandarderne fungerer endvidere som et redskab for
borgerne til at fa indblik i, hvilket serviceniveau der kan forventes.

Kvalitetsstandarderne skal dog ikke ses som en praecis beskrivelse af serviceniveauet for den enkelte borger, da der tages
udgangspunkt i den enkelte borgers individuelle, personlige behov ved visitation til hjaelpen. Kvalitetsstandarderne skal
derfor ses som en mere generel beskrivelse af, hvilket serviceniveau der kan forventes.

Det er geldende lov, at kvalitetsstandarderne skal revideres én gang arligt.

De samlede kvalitetsstandarder er vedlagt sagen, og eendringer i teksten er markeret med rgdt, mens gamle
formuleringer eller passager, der gnskes slettet, er markeret med rgdt, der er overstreget. Dette geelder alle &endringer,
hvortil starre sendringer yderligere beskrives nedenfor.

Generelle ®@ndringer, som kan galde flere kvalitetsstandarder, men som ikke pavirker dem indholdsmaessigt:
o Der er rykket rundt pa reekkefglgen af kvalitetsstandarderne, sa raekkefglge og indhold i hgjere grad stemmer
overens. Det betyder, at nogle kvalitetsstandarder har faet ny nummerering.
e Det er forsggt at ensrette i ordvalg, formuleringer mv.
¢ Alle passager med angivelse af telefontid ved Visitation og Hjselpemidler er fijernet i de enkelte kvalitetsstandarder,
da bade abnings- og telefontid er angivet forrest i haeftet.

Indledning 1.1 - 1.5:

e Der er tilfgjet afsnit 1.4 omkring databeskyttelse, jf. den nye databeskyttelsesforordning og lovgivning.
Klagevejledning til hjeelpemiddelomradet er forkortet. Klager over sagsbehandler ved Visitation og Hjeelpemidler er
indsat som selvstaendigt afsnit. Under klagevejledning til sygeplejefaglige ydelser er der indskrevet et afsnit om, at
borgere kan s@ge erstatning ved Patienterstatningen.

Kvalitetsstandarder for hjselpemidler 2.1 - 2.3:

e 2.1: Lovparagraf om arbejdsmilje indskrevet. Tilfgjelse af saerskilt sagsbehandlingsfrist for glukosemalingssystemer
samt sagsbehandlingsfrist pa reparation af visse kropsbarne hjalpemidler. Der er tilfajet eksempler pa kropsbarne
hjeelpemidler. Det er tilfajet, at udgift til farste seet daek og slanger pa kerestole og keretgjer pr. 12 maneder kan
soges refunderet ved Visitation og Hjeelpemidler.

Kvalitetsstandard for Visitation 3.1 - 3.16:

e 3.2:Her er der indskrevet, hvad et rehabiliteringsforlgb kan indeholde samt fjernet beskrivelser af hverdagstreening
for i sa vidt muligt omfang at fjerne gentagelser. Dertil er der endret i visse formuleringer for at tydeligggre, hvad
det kan forventes, at rehabiliteringsteamet gor/ikke gor.

e 3.4: Andring i formuleringer samt sproglige praeciseringer. Dertil er det indskrevet, at hele husstanden tages med i
vurderingen af, hvilken hjeelp borger kan bevilges.

e 3.5: Der er fiernet priser pa mad og i stedet indskrevet, at det sker efter geeldende takst med tilharende link til, hvor
priserne arligt opdateres. Dette er for at sikre, at der ikke oplyses forkerte priser i kvalitetsstandarderne. Det er
under punktet 'Leverander' slettet, at madservice kan genoptages, safremt det bestilles senest kl. 9.00 pa den dag,
madservice gnskes genoptaget.

e 3.7: Det er indskrevet, at bevilling af nedkald ogsa kraever installation af det nye elektroniske ngglesystem, som
anvendes i Hiemmeplejen.

e 3.8: Taksten for den arlige egenbetaling til ordningen er fjernet, og der er i stedet indskrevet, at det sker efter
gaeldende takst med tilherende link til, hvor priserne arligt opdateres, da det ikke er gnsket at oplyse forkerte priser
i kvalitetsstandarden.

e 3.9:Under ernaering er det fiernet, at Hiemmeplejens medarbejdere tilbereder morgenmad for borgerne. Det er i
stedet preeciseret, at opvarmning af mad sker i mikrobglgeovn, og at medarbejderne ikke tilbereder mad i gryder,



pander mv.

¢ 3.10 Den fjernede passage havde karakter af at vaere en arbejdsgangsbeskrivelse og er ikke decideret henvendt til
borgerne, hvorfor dette er fjernet.

e 3.11: Lovgrundlaget er praeciseret til at vaere 88 54 og 57 i Lov om Almenboliger.

e 3.12: Takst for arlig len er fjernet, og det er i stedet indskrevet, at det sker efter gaeldende takst med tilhgrende link
til, hvor priserne arligt opdateres, da det ikke er gnsket, at der potentielt kan oplyses forkerte takster i
kvalitetsstandarderne.

e 3.14: Der er @ndret i malgruppen for visitering til Fyrtarnet. Tilbuddet vil fremadrettet kun veere til
alkoholmisbrugere. Dernast er der aendret i arbejdsgangen omkring visitering til tilbuddet. Der samarbejdes om
borgerne i netveerksmegder, hvor Visitationen og Handicap og Psykiatri deltager. Desuden er det praeciseret, at der
ikke er aflastningsboliger pa Fyrtarnet, men at der i stedet er tale om afklaringspladser, hvor der er mulighed for at
afpreve, om en borger kan vaere i de rammer, som Fyrtarnet tilbyder.

¢ Kvalitetsstandard for forebyggende hjemmebesog 4:
Denne kvalitetsstandard er ny i de samlede kvalitetsstandarder for Sundheds- og Zldreafdelingen. Den har ikke
tidligere figureret i oversigten, men da opgaven lgses af de forebyggende sygeplejersker i Sundhed og Kvalitet, er
kvalitetsstandarden nu lagt ind i de samlede kvalitetsstandarder for hele omradet.

Kvalitetsstandard for hjemmesygeplejen 5:
e Det er praeciseret, at der gives hjaelp til medicindosering og ikke medicinadministration. Der er sygeplejefagligt
forskel pd medicindosering og medicinadministration. Medicindosering betyder, at medicin doseres til fx flere dage,
mens medicinadministration betyder, at borgerne hjalpes med indtagelse af medicin.

Kvalitetsstandard for plejecentrene 6.1 - 6.11:

e 6.1: Stgvsugning af polstrede mabler &ndres til 1 x i kvartalet. Tilfgjelse af, hvad borger selv forventes at kabe, fx
keokkenrulle og afkalkning til vaskemaskine.

¢ 6.5: Overskrift endret til blot at hedde "medicin" og ikke "medicindosering". Der er sygeplejefagligt forskel pa
medicindosering og medicinadministration. Medicindosering betyder, at medicin doseres til fx flere dage, mens
medicinadministration betyder, at borgerne hjalpes med indtagelse af medicin. Denne sondring er klargjort
yderligere under punktet "Hjselpen omfatter ikke". Der er tilfgjet beskrivelse af nye EU-regler i forhold til returnering
af udbnet medicin til apoteker. Desuden er det tilfgjet, at medarbejderne pa plejecentrene kan hjzelpe borgerne med
at dosere eller tage medicin, mens det altid er lseger, der ordinerer medicin til borgerne.

e 6.9: Overskriften sendres fra "anden hjzelp" til "vaergemal og ledsagelse", da det konkret er det, kvalitetsstandarden
omhandler. Det er fjernet, at der er mulighed for at s@ge ledsagelse til laege for borgere uden netveerk, da denne
mulighed har vaeret finansieret af Vardighedsmilliarden. Da vaerdighedsmilliarden er en puljeordning, ma ordninger
finansieret af denne ikke st& nedskrevet i kvalitetsstandarderne, eftersom det ikke er en fast del af kommunens
serviceniveau.

¢ 6.11: Det er tilfgjet, at hjemmeboende borgere maksimalt kan fa karsel til aktivitetstilbud pa et neerliggende
plejecenter 1 gang ugentligt.

¢ 6.12: Ny kvalitetsstandard for klippekortsordningen til plejehjemsbeboere, som Social- og Sundhedsudvalget i
december 2018 besluttede at viderefere, da midlerne til ordningen overgik fra puljemidler til LC-midler.

Kvalitetsstandard for Thisted Kommunes akuttilbud 7:
¢ Plejecenter Klitrosen er fjernet fra listen over centre, der har midlertidige pladser. Dertil er det sendret, at et forlgb
med det udgdende akutteam maksimalt kan vaere 7 dage mod 14 dage tidligere.

Kvalitetsstandard for Traening og Rehabilitering 8.1 - 8.5:

e 8.2: Der er indsat felt med sagsbehandlingsfrister, jf. Sundhedsaftalerne og gaeldende lovgivning. Der er fjernet
angivelse af pris for kost pa degnophold og i stedet indskrevet, at det sker efter gaeldende takst med tilhgrende link
til, hvor priserne arligt opdateres, da det ikke er gnsket at oplyse forkerte priser i kvalitetsstandarderne. Dertil er der
a@ndret i beskrivelsen af malgruppen, sa den i hgjere grad tilsvarer den borgergruppe, som er pa tilbuddet.

¢ 8.5: Ny kvalitetsstandard, jf. Lov om Social Service § 85.

Forslag til eendringer i kvalitetsstandarderne, jf. den skonomiske handleplan
Pa baggrund af den gkonomiske handleplan foreslar forvaltningen falgende sendringer til kvalitetsstandarderne:

Model 1:

Fjernelse af klippekort til ekstra hjaelp til bade hjemmehjzlpsmodtagere og til plejehjemsbeboere, som beskrevet i
handleplanen.

For ordningen med ekstra hjeelp til de svageste hjemmehjalpsmodtagere vil dette betyde, at ordningen bortfalder.
Dermed fjernes kvalitetsstandard 3.16 fra de samlede kvalitetsstandarder.



For klippekortet til plejehjemsbeboere vil dette betyde, at ordningen bortfalder. Dermed fjernes kvalitetsstandard 6.12 fra
de samlede kvalitetsstandarder.

De to ordninger giver sammenlagt en besparelse med heldrsvirkning svarende til forbruget sidste ar, som var paialt 4,8
mio. kr., hvoraf 1,8 mio. kr. kommer fra ordningen til hjemmehjzelpsmodtagere, mens 3 mio. kr. kommer fra ordningen til
plejehjemsbeboere.

Model 2:

Fjernelse af klippekort til plejehjemsbeboere fastholdes, mens ekstra hjaelp til hjemmehjaelpsmodtagere fortseettes, dog
med andring i kriterierne for visitering til ordningen.

Det fastholdes, at klippekort til plejehjemsbeboere ikke fortsaetter, og kvalitetsstandard 6.12 fjernes fra de samlede
kvalitetsstandarder.

For ordningen til hjemmehjalpsmodtagere blev der i 2018 brugt flere penge, end der var tilfgrt budgettet hertil.
Forbruget pa ordningen var i 2018 ca. 1,8 mio. kr. Budgettet til ordningen er 1,2 mio. kr., som kommer via LC-midlerne.
For at budgettet til ordningen fremadrettet kan overholdes, foreslar forvaltningen en a&ndring af visitationskriterierne: At
haeve det ugentlige timetal, en borger som minimum skal modtage hjemmehjaelp, fra 8 timer til 12 timer. Her er det
vaesentligt at fastsla, at eendringer til visitationskriterierne foreslas pa en udregning af den maksimale mangde af hjeelp,
en borger kan modtage pa et ar, altsa hjeelp hver uge i 52 uger. Den reelle udfgrte samt visiterede ekstra hjzelp vil
naturligvis variere i forskellige grad fra nedenstdende udregninger.

Model 3:

Fastholdelse af ordningerne for ekstra hjzelp til hjemmehjaelpsmodtagere og plejehjemsbeboere.

Fastholdes begge ordninger for ekstra hjaelp, som de ydes pa nuvaerende tidspunkt, vil det ikke give anledning til
besparelser.

Til ordningen med ekstra hjalp til hjemmehjaelpsmodtagere er der pa budgettet afsat 1,2 mio. kr., mens der i 2018 er
forbrugt 1,8 mio. kr. Da der ikke forventes en nedgang i antallet af borgere, der visiteres til ydelsen, vil forbruget for 2019
forventeligt veere pd samme niveau som i 2018. Dette vil betyde, at budgettet overskrides, og der vil derfor veere behov
for at tilfere budgettet yderligere midler svarende til ca. 600.000 kr.

Ved fastholdelse af klippekortsordningen til plejehjemsbeboere viderefgres den nuvaerende ordning usendret.

Retsgrundlag
Bekendtgarelse om kvalitetsstandarder for hjemmehjaelp, rehabiliteringsforlgb og traening.
Dkonomiske konsekvenser

Model 1 vil give en besparelse pa 4,8 mio. kr. (som helarsvirkning).

Model 2 vil give en besparelse pa 3 mio. kr. (som heldrsvirkning) samt en forventet overholdelse af budgettet pa
ordningen til ekstra hjaelp for hjemmehjalpsmodtagere fremadrettet. Hvis ikke der sendres i kriteriet for visitering til
ekstra hjeelp for hjemmehjeelpsmodtagere (kvalitetsstandard 3.16), er det forventeligt, at budgettet fremadrettet
overskrides.

Model 3 vil betyde, at der ikke spares pa de to klippekortsordninger. Dette vil dog betyde en overskridelse af budgettet pa
ordningen til hjemmehjalpsmodtagere og vil kraeve en tilfarsel til budgettet pa ca. 600.000 kr.

De gvrige foresldede aendringer i kvalitetsstandarderne giver ikke anledning til @ndrede udgifter.

Center for @konomi og Len (CAL) har gennemgaet de skonomiske oplysninger i sagsfremstillingen, og gennemgangen
har ikke givet anledning til bemaerkninger.

Andre konsekvenser
Intet at bemeerke.
Hering og sagsgang

/ldre-/Seniorradet - hgring - den 8. april 2019
Social- og Sundhedsudvalget den 9. april 2019

Indstilling

Beskaeftigelses-, Social- og Sundhedsforvaltningen indstiller, at:
1. Model 1 til besparelser pa klippekort vedtages.
2. De gvrige kvalitetsstandarder for sundheds- og ldreomradet 2019 godkendes.



Beslutning

Zldre-/Seniorradet kan, med baggrund i hegringssvaret til handleplanen for budgetoverholdelse pa sundheds- og
®ldreomradet, kun tilslutte sig model 3.

Fraveerende i Zldre-/Seniorradet - 8. april 2019:
Michael Maller

Bilag

e Kvalitetsstandarder 2019
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