REFERAT Aldre- og Handicapudvalget 2014-2017 d.
16-05-2017

Modedato Tirsdag d. 16. maj 2017 kl. 08:30

Maodested Salen, Urbakvej 100, flgj 1



Indholdsfortegnelse

Beslutning om implementering af nye produkter til personlig pleje

Orientering om flytning af borgerne fra Bognaes

Orientering om oprettelse af enkeltmandstilbud i Annekset pa Tornbjerggaard

Orientering om oprettelse af kommunal akutfunktion

Orientering om klippekort til &ldre beboere pa plejecentre (finanslov 2017)

Orientering om rehabilitering 1 SEKIOTOVEIZANZE. .........ccviieiuiieiiieeieeeiee et e iee e e e b e e saaeeeaee e

Mode mellem ZAldre- og Handicapudvalget og Forvaltningsudvalget vedr. budget 2018
Aktuelle sager.

Godkendelse af ansggning til pulje malrettet renovering, etablering eller genetablering af lokale kel



Punkt 1: Beslutning om implementering af nye produkter til personlig pleje

29.00.00-G01-39-16
Resume

Zldre- og Handicapforvaltningen har afprevet engangsvaskeprodukter til borgere, der kan have gavn af en nemmere og
mere skdnsom personlig pleje. I sagen indstiller Aldre- og Handicapforvaltningen, at Aldre- og Handicapudvalget
beslutter om engangsvaskeprodukterne skal indferes i forleb Vedvarende sygdomsudvikling og forleb Fysisk
funktionsnedsattelse.

120 borgere i de to forleb har afprevet 3 slags engangsvaskeprodukter. Produkterne er

¢ Vaskehandske, som medarbejderen har pa handen og som bliver brugt i stedet for engangsvaskekludde, vand og
sebe.

¢ Vadservietter, som bliver brugt sammen med vaskehandsken til fortrinsvis nedrehygiejne.

¢ Shampoohette, som gor det muligt at vaske har uden brug af vand. Heetten bliver kun brugt, nér det ikke er muligt
at vaske héret pd anden vis.

Afprevningen viser, at terminiale borgere, borgere med KOL og demente borgere har rigtig god gavn af produkterne. Det
er borgere som tidligere har haft vanskeligt ved at klare den daglige personlige pleje, men som nu kan gennemfore plejen
med de nye produkter.

For andre borgere, som fx lider af gigt, har der ogsé varet en god effekt af produkterne. For personalet er vaskehandsken
en lettelse i arbejdsgangene. Det er bade i forhold til, at der tidligere blev baret vand og fade frem og tilbage samt i selve
arbejdsgangen med at vaske borgeren.

Produkterne erstatter ikke det saedvanlige bad, da de fleste borgere gerne fortsat vil have det. Produkterne skal i stedet for
ses som et alternativ i den daglige personlig pleje. Tidligere er den foregéet med vandbalje og vaskeklud. Med de nye
engangsvaskeprodukter kan den personlige pleje blive klaret pd en nemmere og mere skdnsom méde. Det giver borgeren
oget livskvalitet og mulighed for at opretholde en god personlig hygiejne.

Pa baggrund af de gode erfaringer, anbefaler forvaltningen at produkterne bliver indfert i forleb Fysisk
funktionsnedszttelse og Vedvarende sygdomsudvikling. Produkterne vil blive brugt, hvor det er fagligt relevant og
implementeringen sker i dialog med borgeren.

INDSTILLING
Aldre- og Handicapforvaltningen indstiller, at udvalget godkender, at

engangsvaskeprodukterne, der er blevet afprovet, bliver indfert i forleb Vedvarende sygdomsudvikling og forleb fysisk
funktionsnedsattelse.

Beslutning
Zldre- og Handicapudvalget godkender indstillingen.

Sagsfremstilling

Formalet med afprevningen har veret at afpreve produkter, som kan indgé i borgernes daglige personlige pleje.
Kriterierne for produkterne er, at de skal

¢ Forbedre borgernes oplevelse af at skulle have hjalp til den personlige pleje.
o Forbedre arbejdsforholdene for medarbejderne i de aktuelle plejesituationer.
¢ Nedbringe brugen af tid og ressourcer i plejesituationen.

Tre borgergrupper har stor gavn af produkterne

Resultaterne fra afprovningen viser, at terminale borgere, borgere med KOL og demente borgere, har stor gavn af
produkterne. Falles for de tre borgergrupper er, at deres fysiske eller psykiske tilstand ger, at personlig pleje med vand og
engangsvaskeklud, kan give udfordringer.



Borgere med KOL kan blive forpustet under den personlige pleje. Samtidig kan damp og fugtig luft pa badevarelset
besveaere vejrtreekningen yderligere. For borgere med KOL gor produkterne, at den personlige pleje tager kortere tid og
kreever faerre kraefter. Det betyder mindre risisko for at blive forpustet og udmattet. Produkterne kreever ingen vand og der
kommer derfor ikke damp og fugtig luft pa badevarelset under den personlige pleje.

Terminale borgere er ofte sengeliggende, har smerter eller mangler kreefter. Projektet viser, at produkterne gor det lettere
for de terminale borgere at overkomme den personlige pleje. For personalet bliver arbejdsforholdene forbedret. Personalet
oplever, at det er lettere at bruge vaskehandsken pa sengeliggende borgere, end vaskebalje og engangsvaskeklud.

Nogle demente borgere kan have modstand mod at tage tajet af, eller veere bange for bruserens stréler. Vaskehandsken
muligger den daglige personlige pleje med mindre indgriben og sterre fleksibilitet. Det betyder, at produkterne giver en
reduktion i agressive eller angstfyldte reaktioner hos demente borgere i forbindelse med den personlige pleje.

Borgere med gigt, overvagtige borgere og borgere med midlertidig fysisk funktionsnedszttelse har ogsa haft gode
erfaringer med produkterne.

Personalets vurdering af engangsvaskeprodukterne

For personalet har renligheden stor betydning for deres folelse af, at arbejdet med en borgers personlige pleje er gjort
ordentligt. Vurderingen fra personalet er, at produkterne opfylder kravene til renlighed og hudpleje i forbindelse med den
personlige hygiejne. Hos nogle borgere oplever personalet, at det ikke er nadvendigt at bruge creme efter den personlige
hygiejne. Det var ellers nedvendigt, da den personlige hygiejne skete med vand.

Personalet oplever lettere arbejdsgang i forbindelse med den personlige pleje, nar de bruger produkterne. Samtidig tager
den personlige pleje mindre tid, nér produkterne bliver anvendt.

For personalet giver produkterne bedst resultat, "hvor det giver mening" at bruge dem. Det er fx hos borgeren med fysiske
udfordringer eller manglende motivation for personlig pleje.

Personlig pleje og bad
I afprevningen er engangsvaskeprodukterne brugt til den daglige personlige hygiejne, den sékaldte etagevask. Det
betyder, at de borgere der far hjelp til bad/brusebad fortsat far det.

For enkelte borgere er et egentligt bad/brusebad en uoverskuelig opgave. Hos disse enkelte borgere er
engangsvaskeprodukterne afprevet som et muligt alternativ til et bad med godt resultat.

Metode

Afprevningen er sket pa 2 plejecentre og 2 udekerende grupper i Forlgb vedvarende sygdomsudvikling. Samt i én
udekerende gruppe i Forleb fysisk funktionsnedsattelse.

120 borgere har deltaget, der er lavet tidsmélinger for og efter hos 28 borgere. Personalet har svaret pa spergeskema om
afprevningen hos 50 borgere. 11 medarbejdere har deltaget i et fokusgruppeinterview.

Text

Flere funktionsdygtige aldre og handicappede
Engangsvaskeprodukterne gger livskvaliteten for de borgere, som i dag oplever betydelige udfordringer med at klare den
personlige hygiejne.

Okonomi
Den samlede gkonomiske provenu ved at indfere engangsvaskeprodukterne er beregnet til 1,95 mio. kr. arligt. Gevinsten
indgar som del af &Aldre- og Handicapforvaltningens Kvalitets- og Udviklingsplan.

Beregningen er baseret pa en forventning om at felgende andel af borgere kan anvende engangsvaskeprodukterne

e 5% af borgerne i Forleb fysisk funktionsnedsettelse.
e 35 9% af borgerne i de udkerende grupper i Forlgb vedvarende sygdomsudvikling.
¢ 35 % af borgerne pa plejecentre i Forleb vedvarende sygdomsudvikling.

For at beregningen holder, skal de enkelte arbejdspladser have udbredt brugen af produkterne til de angivne andele af
borgere.



Udgiften til produkterne bliver deekket af forvaltningen. Normalt betaler borgerne selv for produkter til personlig pleje, fx
engangsvaskeklude og sebe. Ud over at give en mere skdnsom personlig pleje, gavner produkterne ogsa arbejdsgangen og
arbejdsmiljeet for medarbejderne. Det er derfor forvaltningens vurdering, at forvaltningen ikke kan kraeve, at udgifterne
til produkterne bliver daeekket af borgerne.

Udgifterne til produkterne er medtaget i udregningen af gevinsten ved at indfere produkterne.

Bilag
Horingssvar fra &ldreradet

Rapport Projekt Bad 2017



Punkt 2: Orientering om flytning af borgerne fra Bognaes

27.06.08-A00-4-16
Resume

I denne sag orienterer Aldre- og Handicapforvaltningen om flytningen af 7 borgere fra botilbuddet Bognaes til botilbuddet
Stjernen.

Arsagen til, at borgerne skal flyttes er, at regionen har valgt at lukke det regionale tilbud Bognzs pr. 1/6 2017. Lukningen
tvinger forvaltningen til at finde et nyt botilbud til de 7 borgere pd meget kort tid. Forvaltningen har i den forbindelse et
stort fokus pé, at borgerne er sé trygge som muligt i overgangen til det nye botilbud.

Den positive konsekvens ved flytningen til Stjernen er, at borgerne vil opleve et mere nutidssvarende tilbud end Bognzes.
Derudover flytter der 7 ansatte fra Bognas med, hvilket sikrer kontinuiteten for borgerne.

Pa udvalgsmedet den 28/3 2017 godkendte udvalget, at borgerne bliver tilbudt at flytte til det regionale botilbud Stjernen,
som ligger i Odense Kommune. Pé botilbudet er der en ledig afdeling, som forvaltningen kan leje, og hvor op til 8 fysisk
eller psykisk handicappede borgere vil kunne bo.

@konomi

Forvaltningen forventer, at der vil vaere en merudgift pa op til 1 mio. kr. i 2017 sammenlignet med botilbuddet Bognees.
Fra 2018 forventes der ikke at vaere en merudgift. Derudover vil der vaere udgifter til lukningen af Bognees svarende til
0,1 mio. kr. 1 2018 og 0,2 mio. kr. 1 2019.

Born- og Ungeforvaltningen har pt. det ekonomiske ansvar for botilbuddet, da de har indgéet en drifts- og
samarbejdsaftale med regionen frem til 2019. Nar aftalen udleber, vil Odense Kommune have mulighed for at overtage
botilbuddet.



Punkt 3: Orientering om oprettelse af enkeltmandstilbud i Annekset pa
Tornbjerggaard

27.06.08-A00-4-16
Resume

I denne sag orienterer £Aldre- og Handicapforvaltningen om oprettelsen af et enkeltmandstilbud i Annekset pa
Tornbjerggard.

Pé udvalgsmedet den 7/3 2017 godkendte udvalget en investering i Annekset pa Tornbjerggérd. Investeringen sker med
henblik pa at oprette et tilbud, der kan rumme borgere, som kraver et enkeltmandstilbud. Oprettelsen af tilbuddet vil
bidrage til en storre tveerfaglighed til gavn for borgerne.

Arsag til oprettelse af enkeltmandstilbuddet

Pa Tornbjerggérd er der reduceret i antallet af botilbudspladser i Forleb Sindslidende. Det har &bnet muliged for, at
Annekset kan blive ombygget. Efter ombygningen vil Annekset kunne rumme op til 3-5 borgere, som kraver et
enkeltmandstilbud.

Med oprettelsen af enkeltmandstilbuddet vil forvaltningen fa mulighed for stordriftsfordele. Hidtil har forvaltningen
skulle oprette enkeltmandstilbud til 1 borger eller kebe en plads pé enkeltmandstilbud uden for Odense Kommune. Begge
losninger er meget dyre. Ved at samle borgerne forventer forvaltningen, at udgifterne til omradet vil blive reduceret. For
det andet vil medarbejdernes faglige fellesskab blive styrket, da enkeltmandstilbuddet vil ligge som en del af
Tornbjerggard. Endelig vil det understette forvaltningens strategi om hjemtagelse af borgere fra regionale tilbud til
Odense Kommunes egne tilbud.

Okonomi

By- og Kulturforvaltningen anslar, at ombygningen vil kraeve en investering pa 1,2 mio. kr. for, at der fremadrettet vil
kunne skabes et provenu. Investeringen finansieres af udvalgets budgetvarn. Det arlige provenu bliver 3 mio. kr., som
allerede er forudsat i Kvalitets- og udviklingsplanen.

Hvad er et enkeltmandstilbud?

Et enkeltmandstilbud er et sted, hvor der bor en borger med eget personale hele dagnet. Borgeren har en sver sindslidelse
og er tilknyttet retspsykiatrien. Borgeren kan ikke deltage i et faellesskab, og kan derfor ikke rummes i et ordinaert
botilbud for sindslidende. Derfor er der heller ikke fellesarealer i Annekset.



Punkt 4: Orientering om oprettelse af kommunal akutfunktion

29.00.00-A00-13-17
Resume

For at sikre bedre sammenhang og hgj kvalitet i behandlingen af &ldre medicinske patienter, bliver der oprettet
kommunale akutfunktioner. De kommunale akutfunktioner skal gennem en tidlig og proaktiv indsats

e Forebygge forverring af sygdom.
» Falge op pa sygehusets pleje- og behandlingsindsats efter udskrivelsen, hvis borgeren stadig har brug for en sarlig
sygeplejefaglig indsats.

De kommunale akutfunktioner er en del af handleplanen for den &ldre medicinske patient.

Akutfunktion i Aldre- og Handicapforvaltningen

Forvaltningen planlagger at oprette et akutteam, som en selvsteendig organisatorisk enhed. Teamet skal lgse de nye
opgaver, der fremgér af kvalitetsstandarderne. Akutteamet bliver et udkerende team og vil besta af sygeplejersker, som
kan yde sygplejefaglige indsatser i borgerens eget hjem.

Borgeren kan dermed blive i vante rammer og modtage behandling. Teamet skal kunne varetage akutte og subakutte
indsatser, hvor opstarten skal ske indenfor fa timer. Teamet skal ikke varetage indsatser, der skal ivaerksettes indenfor f&
minutter, eller hvor der er behov for sygehusindlaeggelse. Den type opgaver vil fortsat veere en regional opgave. En borger
der har brug for at blive indlagt skal stadig indleegges pé et sygehus, men kommunen vil bedre kunne folge op pa
sygehusets behandling med et akutteam, hvor der er sarlig sygeplejefaglig kompetence til stede. Den specifikke
malgruppe for akutteamet bliver fastlagt i samarbejde med OUH og almen praksis, og den vil tage udgangspunkt i den
ldre medicinske patient.

Feelles kvalitetsstandarder for kommunale akutfunktioner

Regeringen ensker at sikre en ensartet og hej kvalitet i de kommunale akutfunktioner pa tvers af landet. Derfor er der
udarbejdet fzlles kvalitetsstandarder for de kommunale akutfunktioner, som beskriver bade krav, som akutfunktionerne
skal leve op til, og yderligere anbefalinger. Der er specifikke krav til en raekke sygeplejefaglige og instrumentelle
indsatser, kompetenceniveau, udstyr m.m. Det er bl.a. ogsa et krav, at akutfunktionen skal vere tilgengelig hele degnet
alle ugens syv dage.

Kvalitetsstandarderne skal ogsa understotte det tvaersektorielle samarbejde mellem almen praksis, sygehuse og
kommuner. Udmentningen af kvalitetsstandardernes generelle krav og anbefalinger skal ske i teet samarbejde mellem
parterne.

Samarbejde med region og almen praksis

Samarbejdet med almen praksis og OUH er essentielt i forhold til at skabe et godt og sammenheaengende patientforlab.
Kvalitetsstandarderne anbefaler derfor ogsd, at kommuner, sygehuse og almen praksis udarbejder underliggende aftaler i
regi af sundhedsaftaler og praksisplaner. Aftalerne skal fastleegge samarbejdet mellem akutfunktion og de regionale
behandlingstilbud. Dette arbejde er allerede igangsat i sundhedsaftaleregi i Syddanmark. Her skal parterne ogsa drofte, i
hvilken udstrekning man egnsker at folge anbefalingerne eller blot forholder sig til de specifikke krav.

Forvaltningen er ligeledes i dialog med OUH omkring samarbejde p& omradet. Akutteamet skal fungere fra 1/1 2018, og
forvaltningen vil begynde rekruttering til akutfunktionen inden sommerferien.

@konomi

Zldre- og Handicapforvaltningen har féet tildelt eremerkede midler til handleplanen for den aeldre medicinske patient via
lov- og cirkuleereprogrammet. Midlerne skal bruges til at oprette en kommunal akutfunktion og kompetenceudvikle den
kommunale sygepleje.

Midler til den kommunale akutfunktion i Aldre- og Handicapforvaltningen (i 1.000 kr.)
2016 2017 2018 2019

2.996 5.308 5.830 6.059 (varigt)

Baggrund for etablering af kommunal akutfunktion



I finanslovsaftalen for 2016 blev der afsat midler til en handeplan for den @ldre medicinske patient. Formélet er at skabe
hgjere kvalitet og bedre sammenhang for de ®ldre medicinske patienter.

Handleplanen kom i juni 2016 og et af indsatsomraderne er at styrke kommunale akutfunktioner i hjemmesygeplejen. Der
er pa landsplan afsat 445 mio. kr. til indsatsomradet i perioden 2016-2019 og derefter 170 mio. kr. arligt.

12016 og 2017 skal kommunerne leve op til Sundhedsstyrelsen faglige anbefalinger fra 2014. Fra 2018 skal kommunerne
leve op til nye kvalitetsstandarder for kommunale akutfunktioner i hjemmesygeplejen, som blev offentliggjort den 4/4
2017.

Kommunale akutfunktioner er typisk organiseret i et udekerende akutteam, hvor borgeren bliver behandlet i eget hjem.
Akutfunktionen kan ogsa vare organiseret som stationare akutpladser, hvor borgeren opholder sig midlertidigt pé en
kommunal institution som er sygeplejefagligt degndaekket.



Punkt 5: Orientering om klippekort til zldre beboere pa plejecentre
(finanslov 2017)

00.00.00-A00-24-17
Resume

I denne sag orienterer £Aldre- og Handicapforvaltningen om, at forvaltningen har féet tilsagn om midler til en
klippekortsordning for eldre pa plejecentre som del af finansloven for 2017.

Klippekortsordningen giver beboere pa plejecentrene mulighed for at fa det, der svarer til ca. en halv times ekstra hjalp
og stette om ugen. Dette skal understatte, at de aldre, der flytter pa plejecenter, fortsat kan gere de ting, der giver
livskvalitet for dem. Klippekortsordningen kommer dermed til at understatte forvaltningens generelle rehabiliterende
tilgang, som understgatter borgerne i at opna et selvsteendigt og meningsfuldt liv.

Forvaltningen har faet tilsagn om 26,6 mio. kr. fordelt pa 13,3 mio. kr. i henholdsvis 2017 og 2018.

Information til borgere og medarbejdere

Det er et krav, at der skal tilretteleegges en oplysnings- og informationsindsats for at skabe opmerksomhed om
klippekortsordningen. Der er derfor lavet informationsmateriale til henholdsvis borgerne og medarbejderne. Derudover er
der bestilt plakater til ophengning pa plejecentrene for at gare opmeerksom pa klippekortsordningen (se bilag). Pt. bliver
der informeret om klippekortsordningen pa ledermederne for plejecentrene.

Da der er segt om midler til hele 2017, kan plejecentrene gé i gang med at iverksatte aktiviteterne med det samme.
Baggrund

I finanslovsaftalen for 2017 er der afsat 380 mio. kr. arligt fra 2017 og frem til klippekortet.

Fra 2019 og frem fordeles midlerne til kommunerne via bloktilskuddet. Midlerne er dermed ikke leengere eremarket til

klippekortet. Hvis klippekortet skal fortsaette efter 2018 kraever det enten

o at udvalget selv finansierer klippekortet, eller
¢ at der treeffes en byradsbeslutning om, at midlerne fortsat skal eremerkes klippekortet.

Bilag
Plakat
Pjece til beboerne

Pjece til medarbejderne



Punkt 6: Orientering om rehabilitering i sektorovergange

27.36.20-A26-1-17
Resume
Nar en borger bliver udskrevet fra sygehuset og far brug for hjaelp fra kommunen, sker der en sikaldt "sektorovergang".

Hjelpen pé sygehuset er organiseret i regionen, mens fx hjemmeplejen er organiseret i kommunen.

I sektorovergangen er det vigtigt med en god kommunikation og forventningsafstemning. Derfor har &Aldre- og
Handicapforvaltningen igangsat tiltaget "Rehabilitering i sektorovergange". I tiltaget holder kommunens
rehabiliteringsradgivere en samtale med borgeren, mens borgeren stadig er indlagt pa sygehuset. Formalet med samtalen
er at afklare borgerens plejebehov og informere om relevante tilbud i kommunen.

Der vil blive holdt et oplaeg om tiltaget pa udvalgsmeadet.



Punkt 7: Mede mellem ZAldre- og Handicapudvalget og
Forvaltningsudvalget vedr. budget 2018

00.00.00-A00-56-17
Resume

Forvaltningsudvalget i £ldre- og Handicapforvaltningen skal ifelge budgetproceduren drefte udvalgets forslag til
budgetbidrag.

Forvaltningsudvalget er derfor inviteret med til £ldre- og Handicapudvalgets mede den 16/5.

Eventuelle kommentarer fra Forvaltningsudvalget vil indga i udvalgets endelige behandling af budgetbidraget til Budget
2018 pa udvalgsmedet den 6/6.



Punkt 8: Aktuelle sager

00.00.00-A00-772-16
Resume
1. Referat af kontaktudvalgsmade pd Munke Mose Plejecenter den 30. marts 2017.

2. Avisomtale af vikarforbrug.
3. Henvendelse fra Lokalcenter Rosengérd.

Bilag

Referat af kontaktudvalgsmede pa Munke Mose Plejecenter den 30. marts 2017



Punkt 9: Godkendelse af ansegning til pulje méalrettet renovering, etablering
eller genetablering af lokale kekkener pa plejecentre (finansloven 2017)

27.36.24-P20-1-17

Resume

I denne sag indstilles, at ZEldre- og Handicapforvaltningen seger genopslaget af puljen malrettet renovering, etablering
eller genetablering af lokale kekkener pé plejecentre fra finansloven for 2017.

Puljen er blevet genopslaet, fordi der er ca. 130 mio. kr. i restmidler, som kommunerne far mulighed for at sege.

I forste ansggningsrunde sggte forvaltningen midler til renovering af kekkenet pd Havebak plejecenter.

Siden har forvaltningen ladet sig inspirere af andre kommuner i forhold til at udfordre kriterierne for tildeling af midler.

Forvaltningen seger derfor nu om midler til at renovere kekkenfaciliteter pa alle plejecentre med leve/bo enheder. Det vil
forbedre de pagaeldende plejecentres muligheder for at gere brug af Byens Kekkens tilbud om lokal tilberedning af
maden. Derudover vil det bidrage til at bringe maden og méltidet tettere pa beboerne.

Forvaltningen forventer at sege om 25,5 mio. kr. Da kekkenerne bliver etableret pé feellesarealer, vil der ikke vaere en
egenfinansiering. Konkret sgges der til 87 leve/bo-enheder med i alt ca. 865 beboer. Det betyder, at der afsattes
gennemsnitlig 300.000 kr. pr. kekken/alrum.

INDSTILLING

Zldre- og Handicapforvaltningen indstiller, at udvalget godkender, at forvaltningen seger genopslaget af puljen malrettet
renovering, etablering eller genetablering af lokale kekkener pa plejecentre fra finansloven for 2017.

Beslutning
Aldre- og Handicapudvalget godkender indstillingen.

Sagsfremstilling

Som del af finansloven for 2017 er puljen mélrettet renovering, etablering og genetablering af kekkener pa plejecentre
blevet genopslaet, fordi der er restmidler fra forste ansegningsrunde.

Forvaltningen foreslar, at der seges om midler til

o At kekken/alrum i alle leve/boenheder pa plejecentre kan fungere som et dbent madverksted, hvor personale og
beboere sammen kan lave mad.

At etablere have/s@nkeborde, der giver mulighed for, at beboere i karestol kan inddrages i madlavningen.

At etablere ekstra vaske.

At etablere koleskabe, der giver mulighed for at kunne opbevare frisk fisk og hakket kad.

At investere i ovne/komfur, grontsnitter m.m.

Indretning af demensvenlige rammer for maltidet (lyd, lys, farver, skeermede omréder)

e o o o o

Beskrivelse af puljen mélrettet renovering, etablering og genetablering af kekkener pa plejecentre
Puljen har til formal

At bringe duften af mad ind pé plejecentrene.

At bringe selve madlavningen teettere pa de eldre.

At give beboerne mere indflydelse pa, hvordan menuen skal sammensattes.
At inddrage beboerne i planleegningen og tilberedelsen af maltiderne.

e o o o

For at have mulighed for at f stette fra puljen, skal felgende krav vaere opfyldt



o Efter renovering skal kekkenet anvendes pa fast basis.
o Flest mulige ®ldre pé plejecentret skal have flest mulige méltider tilberedt i det renoverede kakken.
¢ Midlerne skal bruges inden 31/12 2017.

Text

Flere funktionsdygtige ldre og handicappede
Forvaltningen forventer, at midlerne til udvikling af maden pa plejecentrene vil bidrage til at gge livskvaliteten for
beboerne pé plejecentrene.

Okonomi

Forvaltningen forventer at sage om 25,5 mio. kr. Da kekkenerne bliver etableret pa fellesarealer vil der ikke vare en
egenfinansiering.

Konkret sgges der om midler til 87 leve/bo-enheder med i alt ca. 865 beboer. Det betyder, at afsattes gennemsnitlig
300.000 kr. pr. kekken/alrum.
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