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Punkt 1: Anbefalinger ved laengerevarende stremnedbrud for zldre, familie,
handicap og socialpsykiatri (C)

25/15556
Administrativ indstilling

Kommunaldirekteren indstiller, at

o Udvalget for Aldre, Handicap og Psykiatri og Udvalget for Skoler, Born og Familie preesenteres for anbefalinger
vedregrende leengerevarende stremnedbrud, som er blevet udarbejdet pa tvaers af Aldre & Rehabilitering, Handicap
& Socialpsykiatri samt bern- og ungehjemmet Hejgaardhus.

o Udvalget for Aldre, Handicap og Psykiatri og Udvalget for Skoler, Born og Familie praesenteres for det
okonomiske estimat, som er udarbejdet i tilleeg til anbefalingerne.

« implementeringen af anbefalingerne igangsettes og der afsattes ressourcer til engangsudgifterne jf. oplaegget i
forbindelse med budgetopfelgning pr. 31. marts 2026 og der i forbindelse med budgetlegningen for 2027 — 2030
indarbejdes et fast budget til de lebende driftsudgifter.

¢ sagen fremsendes til @konomiudvalgets anbefaling og Byradets godkendelse.

Beslutning Udvalget for Aldre, Handicap og Psykiatri den 03-02-2026

Indstillingen godkendes og sagen fremsendes til Gkonomiudvalgets anbefaling og byradets godkendelse.

Afbud: Jakob Bech Jensen (C).

Sagsfremstilling

KL har i maj 2025 udgivet et udspil pé beredskabsomradet (Et robust beredskab i en ustabil
Verden), udspillet skal ses i lyset af det nye nationale risikobillede. I udspillet stér der bl.a., at
Kommunerne stér i frontlinjen, nar det handler om at beskytte borgerne under leengevarende
kriser og sikre tryghed, information og stabilitet lokalt. Det nye risikobillede stiller imidlertid
nye og starre krav til badde kommunernes egne beredskaber og til beredskabsplanleegningen pa

tveers af myndigheder og sektorer.

I udspillet fremhaves folgende anbefalinger til kommunernes beredskabsplanlaegning:

¢ Planlaeg ud fra energi- og forsyningsmangel i kortere og leengere lokale tidsperioder, herunder i forste omgang med
serligt fokus pé at handtere livsvigtige funktioner for sérbare borgere.

¢ Planlaeg for og ver rustet til at tage vare pa sarligt sdrbare borgere i kommunens varetegt i tre dage. Det galder
bade borgere i eget hjem og borgere, der bor pa kommunale institutioner, herunder sarlig opmarksomhed pa
borgere uden nere pérerende.

e Omfanget af tiltag anbefales at svare til det, der er meldt ud fra Beredskabsstyrelsen til borgere i eget hjem. De skal
kunne klare sig i tre dage med vand, mad, medicin, alternativ elforsyning mv.

o [ lyset af den alvorlige situation anbefaler KL, at alle kommuner starter dette arbejde med det samme, ogsa selvom
der udestar en raekke ubesvarede spergsmaél, og at der endnu ikke er nationale vejledninger.

Ligeledes er der i oktober 2025 udgivet nye anbefalinger om beredskabet for sarbare
borgere. Anbefalingerne er udarbejdet af Styrelsen for Samfundssikkerhed med inddragelse af

KL, Danske Regioner, Aldreministeriet, Energistyrelsen, Miljestyrelsen, Social- og



Boligstyrelsen, Sundhedsdatastyrelsen, Sundhedsstyrelsen samt en reprasentant fra
kommunerne. Anbefalingerne handler blandt andet om:

e Hvordan den rette hjelp kommer frem.

¢ Vigtigheden af samarbejdet mellem regioner og kommuner.

¢ Hvordan kommunikationen nér ud til de rette.

¢ At civilsamfundsorganisationer og private virksomheder tenkes ind.

Pé den baggrund har der vaeret igangsat et arbejde med henblik pa at udarbejde konkrete
anbefalinger for Fldre & Rehabilitering, Handicap & Socialpsykiatri samt berne- og
ungehjemmet Hojgaardhus. Der er arbejdet med anbefalinger i forhold til

¢ Mad- og vandforsyning

Hygiejne, herunder toiletbesog

Forflytninger af immobile borgere — nadstrem til lifte og senge
Medicin (szrligt medicin pa kel)

Hjeelp til serligt sdrbare borgere (borgere med ilt, respirator og dialyse)
Lys og varme

Kommunikation

Korsel

@vrige spergsmal og forslag

e 6 o o o o o o

Anbefalingerne er udarbejdet ud fra det scenarie, at vi pa et tidspunkt vil opleve et blackout,
som er en ikke varslet afbrydelse af strommen i hele landet eller store dele af landet. Arsagen
kan fx veere meget stor mangel pa strom i forhold til efterspergslen eller sékaldte kaskadeeffekter, hvor flere blokke pa

kraftveerker eller kabler rammes af samtidige udfald. Tidshorisonten er formentlig timer, men kan straekke sig til flere
dage.

I anbefalingerne er det indarbejdet, at der sikres et nadberedskab pa alle kommunens
institutioner pa social-, handicap- og &ldreomradet samt pé bern- og ungehjemmet
Hgjgaardhus. Dette for at der i en krisesituation ikke skal teenkes pé logistikken i at fragte

nodberedskabet ud til institutionerne.

Anbefalingerne er udarbejdet i et faellesskab mellem omradechefen for Aldre & Rehabilitering,
udvalgte ledere og medarbejdere pa de to omrader og med konsulentbistand fra Teknik &

Milje samt Sundhed & Sammenhaeng.

Vedhzftet er et notat med de enkelte anbefalinger samt et estimat for de enkelte udgifter

forbundet med anbefalingerne.



Sidelgbende med, at der arbejdes med det kommunale ngdberedskab til sarbare borgere, arbejder Vejen Kommune ogsa
med, hvordan samspillet med frivillige, foreninger og andre interessenter kan vare med til at udvikle lokale lgsninger,
som kan vare med til at styrke faellesskaber og andre tiltag, der kan give aget livskvalitet til @ldre og andre svaekkede
borgere. I forbindelse med en workshop 7. november om lokale frivillige feellesskaber og det gode &ldreliv i Vejen
Kommune kom der flere ideer op om, hvordan frivillige ogsa kan vere med til at styrke nedberedskabet omkring sarbare
borgere. ZAldre & Rehabilitering vil i 2026 arbejde videre med disse ideer. Til at understette arbejdet har kommunen faet
del i nogle puljemidler fra Aldreministeriet eremarket til at udvikle lokale partnerskaber.

Tidligere behandling

Ingen.

Okonomiske konsekvenser

Der er udarbejdet er estimat over gkonomien.

Det er estimeret, at der vil vaere en engangsudgift pa ca. 1.850.000 kr.

Hertil kommer lebende udgifter fra 2027 og frem pa ca. 500.000 kr. arligt.

Ved en kriseaktivering, hvor nadberedskabet bruges, vil der igen vere en engangsinvestering pa ca. 425.000 kr. til
opfyldning af nedlagrene. Herudover kommer ekstra medarbejdertimer i forbindelse med krisen, denne udgift kendes ikke
og er ikke estimeret.

Ansvaret og udgifterne forbundet med test og drift af kommunens tre nedgeneratorer er ikke medregnet i estimatet. Der

arbejdes pa en plan herfor og udgifterne kendes derfor ikke endnu. Der kan derfor komme yderligere udgifter forbundet
med test og drift af nedgeneratorerne.

Personalemaessige konsekvenser

Normeringerne tilpasses til at kunne lgse den beskrevne opgave. Der vil skulle ske en dreftelse i Hovedudvalget om de
personalemassige forhold i forbindelse med energi- og forsyningssvigt.

Retsregler og andre forskrifter
KL’s anbefalinger.
Horing

Ingen, men ZAldreradet og Handicapridet orienteres om, hvordan Vejen Kommune arbejder med nedberedskab for sérbare
borgere.

Bilag
Anbefalinger til nedberedskab for sarbare borgere i forbindelse med stromsvigt

Okonomisk estimat - leengerevarende stromsvigt



Punkt 2: Afrapportering pa baeredygtighedsindsats 2025 - Madservice-Vejen
(B)
23/19234

Administrativ indstilling

Chef for Aldre & Rehabilitering Kirsten Dyrholm indstiller, at

e orienteringen tages til efterretning.

Beslutning Udvalget for Aldre, Handicap og Psykiatri den 03-02-2026

Orienteringen taget til efterretning.

Afbud: Jakob Bech Jensen (C).

Sagsfremstilling

Udvalget for social og @ldre godkendte 19. december 2023 baredygtighedsstrategien gaeldende for Madservice-Vejen.
Strategien danner ramme for det strategiske arbejde samt udviklingstiltag for Madservice-Vejen i perioden 2024-2028.

Madservice-Vejen har udarbejdet en rapport med status pa beredygtighedsarbejdet i 2025.

2025 var et ar, hvor gkonomien var udfordret i Madservice-Vejen. Salget til plejecentrene er blevet mindre, hvilket
skyldes en kombination af, at centrene bestiller mindre i Madservice-Vejen og dermed ogsa skaber mindre madspild, og at
modtagekeokkenerne er begyndt at lave mere mad selv. Omlaegningen er positiv for plejecentrene, fordi den har givet en
bedre effektivitet og ressourceudnyttelse pa plejecentrene, hvor flere centre tidligere havde merforbrug pé deres
modtagerkekkener. S& @ndringerne er for Aldre & Rehabilitering overordnet meget positive, men har pavirket budgettet i
Madservice-Vejen.

Madservice-Vejen har derfor arbejdet meget med indkeb af fedevarer i 2025, hvor der dels har veret fokus pa
baeredygtighed og pa omkostninger.

Madservice-Vejen har sammen med modtagerkekkenerne haft fokus pa kompetenceudvikling for at sikre motivation og et
godt fagligt stasted hos medarbejderne. Det arbejde fortsaettes i 2026 og 2027.

Tidligere behandling

Ingen.

Okonomiske konsekvenser
Ingen.

Personalemaessige konsekvenser

Ingen.



Retsregler og andre forskrifter
Ingen.
Heoring

Ingen.

Bilag

Afrapportering vedr. baeredygtighedsindsats - 2025.docx



Punkt 3: Strategi for ernzering og maltider - Det gode maltid i eget hjem og
pa plejecentre (B)

25/21274
Administrativ indstilling

Omradechef for A£ldre & Rehabilitering Kirsten Dyrholm indstiller, at

o vedlagte strategi for ernzering og maéltider droftes.
o vedlagte strategi sendes i hering i Aldre- og Handicaprad.

Beslutning Udvalget for Aldre, Handicap og Psykiatri den 03-02-2026

Droftet. Vedlagte strategi sendes i hering til Aldre- og Handicaprad.

Afbud: Jakob Bech Jensen (C).

Sagsfremstilling

Produktionskekkenet Madservice-Vejen i Holsted har udarbejdet en strategi for ernaring og maltider. Strategien er bade
malrettet de borgere, der far leveret mad fra Madservice-Vejen i eget hjem og maélrettet beboere pa plejecentrene.

Strategien satter rammerne for, hvad aldre- og rehabiliteringsomradet vil arbejde med i forhold til udviklingstiltag og
kvalitetsforbedring pé kost- og ernaringsomréadet i perioden 2026-2032. Strategien omhandler bade videreforelse af
allerede ivaerksatte indsatser sdvel som nye tiltag.

Strategien erstatter ”Strategiplan for kosten pa plejecentrene i Vejen Kommune” fra 2021. Igen skal det bemarkes, at den
her foresldede strategi bdde omhandler kost og ernaring for beboere pé plejecentre og borgere i eget hjem.

I strategiens Bilag 1 findes en overordnet beskrivelse af de beredskabsmassige tiltag, der iverkseaettes af Madservice-
Vejen ved stromsvigt og svigt af vandforsyning.

Strategien skelner mellem borgernaere indsatser og personalenzre indsatser.

Folgende indsatser beskrives i strategien:

Borgernaere indsatser

Udvikling af det sociale rum om maltidet:

o Udvikle det sociale spisemiljo pa plejecentre for beboere.



o Tilbyde dagens maltid pa plejecentre og aktivitetscentre for borgere i neeromradet.

Udvikling af kosttilbud:

¢ Udvide tilbud fra Madservice-Vejen med mellemmaltidskasse og degnkostkasse.
¢ Udvikle mellemmaéltidstilbud pé plejecentre i samarbejde med personalet i modtagekekkenerne.

Prepping af mad/maltider til krisesituationer:

o Udarbejde 3 dages menuplan pa hvert plejecentre indeholdende plan for produktion og opvarmning af mad, samt
lobende vedligeholdelse af lagervarer.
e Udarbejde vejledningsfolder til &ldre i eget hjem angaende prepping af madvarer, samt etablere akutkasser.

Personalenare indsatser

Kvartalsvise erneringsopfelgninger:

¢ Understotte afholdelse af kvartalsvise erneeringsopfelgninger pa plejecentre og i hjemmeplejegrupperne for at
bidrage til tidlig opsporing af ern@ringsproblematikker.

Det tvarfaglige samarbejde og undervisning:

¢ Understotte det tvaerfaglige samarbejde om ernzring, serligt i de faglige konferencer, samt igennem samarbejde
mellem digtister og de gvrige faggrupper i hverdagen.

¢ Sikre viden om ern@ring hos medarbejderne igennem brug af onlineundervisning om madservice og kosttilbud samt
ern@ringsscreening, undervisning/deltagelse pa personalemader i plejegrupperne ved behov, samt fysisk
undervisning i Madservice-Vejen af SOSU-elever og sygeplejerskeelever.

Temadage med modtagekekkenerne:

¢ Understotte erneringsfokus pa plejecentrene ved fortsat at afholde faglige temadage med personalet i
modtagekekkenerne pé plejecentrene - faciliteret af Madservice for at sikre kontinuerligt fokus pa
kompetenceudvikling og konceptudvikling.

Tidligere behandling

Ingen.

Okonomiske konsekvenser



Ingen.

Personalemassige konsekvenser
Ingen.

Retsregler og andre forskrifter
Ingen.

Heoring

Zldre- og Handicaprad.
Bilag

Strategi for ernering og maltider - 2026-2032

Bilag 1 - Beredskabsplan - Madservice-Vejen - stremsvigt og svigt af vandforsyning



Punkt 4: Orientering om undersogelse fra Danske Aldrerid om
eldreradsvalgene i 2025 (B)

24/7732
Administrativ indstilling

Omradechef for A£ldre & Rehabilitering Kirsten Dyrholm indstiller, at

e orienteringen tages til efterretning.

Beslutning Udvalget for Aldre, Handicap og Psykiatri den 03-02-2026

Orienteringen taget til efterretning.

Afbud: Jakob Bech Jensen (C).

Sagsfremstilling

I Vejen Kommune blev valget til Aldreradet i 2025 gennemfert som et digitalt valg med valgbrev og direkte link til
afstemning i borgernes Digital Post. Borgere undtaget Digital Post fik valgbrev i papir med posten. I valgbrevene blev der
oplyst om muligheden for at stemme ved fremmede i de fire aktivitetshuse i Radding, Holsted, Brerup og Vejen. Desuden
kunne plejecenterbeboere stemme til valgeftermiddage atholdt pé plejecentrene i valgperioden - 20. oktober til 18.
november. | aktivitetshuse og pé plejecentre foregik valghandlingen ved hjelp af iPads. Borgerne blev verificeret via en
scanner pa iPadsene.

I Vejen Kommune var der 12.720 stemmeberettigede borgere fyldt 60 &r pa valgets sidste dag. Heraf valgte 3.969 borgere
at stemme. Det giver en stemmeprocent pa 31,2% ved eldreradsvalget 2025. Ved forrige ldreradsvalg i Vejen Kommune
—12021 — var stemmeprocenten pé 42%. Et fald pé ca. 11 procentpoint.

Aldrerédet har tilsendt Aldre & Rehabilitering en undersggelse udarbejdet af de danske aldrerads landsorganisation,
Danske Aldreradd. Undersegelsen har set pd @ldrerddsvalgene atholdt i 2025. Danske &Aldrerdd peger pa, at der er en
sammenhang mellem valgform og stemmeprocent: Undersggelsen konkluderer, at brug af digital afstemning — bade via
Digital Post og med afstemninger ved hjelp af iPads pd stemmesteder — giver en markant lavere stemmeprocent end
traditionelt fremmedevalg.

Undersggelsen fra Danske ZAldrerad er vedlagt i bilag.

Laes mere om resultatet af eldreradsvalget i Vejen Kommune pé vejen.dk/eldreradsvalg2025.
Tidligere behandling

Ingen.

Okonomiske konsekvenser

Ingen.

Personalemsssige konsekvenser



Ingen.

Retsregler og andre forskrifter
Ingen.

Heoring

Ingen.

Bilag

Undersggelse fra Danske Aldrerad vedr. stemmeprocenten ved &ldrerddsvalgene i 2025



Punkt 5: Orientering om @ldretilsyn i 2025 (B)

26/635
Administrativ indstilling

Chef for ZAldre & Rehabilitering Kirsten Dyrholm indstiller, at

e orienteringen tages til efterretning.
o Aldreraddet orienteres.

Beslutning Udvalget for Aldre, Handicap og Psykiatri den 03-02-2026

Orienteringen taget til efterretning. Indstillingen videresendes til Aldreradet til orientering.

Afbud: Jakob Bech Jensen (C).

Sagsfremstilling

Aldretilsyn - Aldretilsynet

Som en del af reformen af &ldreomradet medio 2025 blev ZEldretilsynet oprettet jf. Lov om &ldretilsyn med det formal at
fore tilsyn med den helhedspleje, der ydes efter aeldreloven péa plejecentre og i hjemmeplejen. Den del af Aldretilsynet,
der forer tilsyn med Vejen Kommune, er placeret i Silkeborg.

Zldretilsynet er et uvildigt tilsyn, der skal bidrage til leering og udvikling af de social- og plejefaglige indsatser pa
plejecentre og hjemmeplejen efter Aldreloven. Formélet er at sikre den nedvendige kvalitet i den personlige hjelp,
omsorg og pleje til de @ldre. P4 baggrund af tilsynet kan den samlede kvalitetsvurdering kategoriseres ud fra en af de
folgende tre niveauer:

¢ God kvalitet — ingen vasentlige udfordringer med kvaliteten

¢ Bekymrende kvalitet — der er en eller & vasentlige udfordringer eller flere vaesentlige mindre udfordringer med
kvaliteten

o Kritisk kvalitet — der flere veesentlige udfordringer med kvaliteten

Der har i 2025 varet tre @ldretilsyn i Vejen Kommune, hvoraf to var med god kvalitet.

Det tredje tilsyn er gennemfort i december 2025 pa baggrund af en henvendelse til Tilsynet fra ledelsen i ZAldre &
Rehabilitering. Henvendelsen var begrundet i bekymring for kvaliteten af hjelpen til borgerne. Der foreligger endnu ikke
en rapport pé dette tilsyn, men £ldre & Rehabilitering forventer, at det vil veere med kritisk kvalitet / vaesentlige
kvalitetsudfordringer. Der er i efteraret iveerksat indsatser med henblik pa at fa lgftet kvaliteten i hjemmeplejegruppen.

Aldretilsyn er som udgangspunkt anmeldte tilsyn, men kan ogsa vere uanmeldte. Man udtages til &ldretilsyn ud fra en
risikovurdering eller pa baggrund af en bekymringshenvendelse til tilsynsenheden.



Nedenfor fremgar en oversigt over eldretilsyn ved Vejen Kommunes enheder 1 2025. Vedlagt i bilag er oversigten i en
version indeholdende mere udferlig kommentering fra Aldretilsynet.

Oversigt over &ldretilsyn i 2025 i Vejen Kommune:

STED TYPE TILSYNSDATO  BEMARKNINGER
Plejecenter God kvalitet
Enghaven

Aldretilsyn 9. september 2025

Plejecenter Birkely God kvalitet
. 24. september
Aldretilsyn 2025
Hjemmeplejen Kritisk kvalitet
Redding . 10. december
Aldretilsyn 2025 Afventer rapport fra
Aldretilsynet Syd

Tidligere behandling

Ingen.

Okonomiske konsekvenser

Ingen.

Personalemassige konsekvenser
Ingen.

Retsregler og andre forskrifter
Lov om eldretilsyn.

Heoring

Ingen.

Bilag

Aldretilsyn 1 2025 - Aldre og Rehabilitering.docx



Punkt 6: Rammeaftale 2027-2028 for det specialiserede socialomrade (B)

26/1249
Administrativ indstilling

Chef for Handicap & Socialpsykiatri Janni Pallesen indstiller, at

o Udvalget for Aldre, Handicap og Psykiatri drefter input til Rammeaftale 2027-2028 for det specialiserede
socialomrade.

¢ input til Rammeaftale 2027-2028 indstilles til hering i Handicapradet efter dreftelse i Udvalget for £Aldre, Handicap
og Psykiatri.

Beslutning Udvalget for Aldre, Handicap og Psykiatri den 03-02-2026

Droftet. Indstillingen sendes til hering i Handicapradet.

Afbud: Jakob Bech Jensen (C).

Sagsfremstilling

KKR Syddanmark inviterer udvalg pa socialomréadet i de 22 syddanske kommuner og Region Syddanmark til at bidrage
med perspektiver til kommende Rammeaftale for 2027-2028. Rammeaftalen for det specialiserede socialomrade og
specialundervisningsomradet deekker bade berneomradet og voksenomrédet.

Baggrund

Kommunerne og Region Syddanmark barer ansvaret for koordineringen af det specialiserede socialomrade og
specialundervisningsomradet i henhold til BEK nr. 1561 af 05/12/2025 Bekendtgerelse om rammeaftaler m.v. pa det
sociale omrade og pa det almene @ldreboligomrade.

I forbindelse med dette arbejde udarbejdes der hvert andet ar en toarig rammeaftale, som godkendes af
kommunalbestyrelserne og Regionsradet. Rammeaftalen er kommunalbestyrelsernes og Regionsradets redskab til at styre
den faglige udvikling, kapacitet og skonomi pa det specialiserede socialomrdde og specialundervisningsomradet.
Rammeaftalen bestar af en udviklingsdel og en styringsdel. Udviklingsdelen satter fokus pa politisk valgte temaer og
setter retning for faglig udvikling, styring og koordinering af de kommunale og regionale tilbud. Styringsdelen beskriver
rammerne for keb og salg af pladser mellem kommunerne og mellem kommunerne og regionen, hvordan taksterne for
tilbuddene udregnes samt andre regler for keb og salg af tilbud og ydelser.

Den nuvarende rammeaftale har felgende 5 fokuspunkter: Borgeroplevet kvalitet, Kvalificerede medarbejdere og faglig
ledelse, Botilbudskapacitet og skonomisk styring, Felles implementering af nationale tiltag, Tversektorielt samarbejde —
specielt med fokus pa psykiatrien.

Fokusomréaderne og indsatserne i Rammeaftale 2025-2026 vurderes fortsat aktuelle og ber have mulighed for at blive
yderligere forankret i kommunernes praksis. Det vurderes, at en videreforelse af den nuverende rammeaftale i en
revideret udgave vil skabe kontinuitet i det tveerkommunale samarbejde og give mulighed for, at igangvarende indsatser
kan konsolideres.

Lokale dreftelser af bidrag til rammeaftalen 2027-2028



Péa denne baggrund opfordrer KKR Syddanmark til lokale dreftelser af behov og udfordringer pa det specialiserede
socialomrade og udvikling af omréadet. Droftelserne kan tage udgangspunkt i felgende spergsmal:

¢ Hvad er vigtigt, og hvad optager os pé den tvaerkommunale og tvaersektorielle bane?
¢ Hvad skal vi samarbejde om fremadrettet?

¢ Hvilke af de nuverende udviklingstiltag i rammeaftalen ber revideres?
» Hvilke principper ber det felleskommunale samarbejde pa det specialiserede omrade have?

Der opfordres til at have fokus pé sével kortsigtede og langsigtede perspektiver.

Proces

De lokalpolitiske bidrag samles og danner grundlag for en samlet prioritering i forbindelse med formuleringen af
Rammeaftale 2027-2028.

Tidsplan for arbejdet med Rammeaftale 2027-2028:

Politiske udvalg og handicaprid fremsender revideringsforslag
til rammeaftalen. Kommunerne fremsender én samlet
tilbagemelding.

1. januar 2026 — 31.
marts 2026

Frist for indsendelse af eventuelle bidrag til arbejdet med

31. marts 2026 revidering af Rammeaftale 2027-2028.

26. maj 2026 Rammeaftale 2027-2028 dreftes i Forretningsudvalget.

19. juni 2026 Rammeaftale 2027-2028 godkendes i Socialdirektorforum.
2A812g6u st/september Rammeaftale 2027-2028 godkendes i K22.

2A(;12g6u st/september Rammeaftale 2027-2028 godkendes i KKR.

Rammeaftale 2027-2028 sendes til godkendelse i
September 2026 Kommunalbestyrelser og Regionsrad. Godkendelserne skal veare
pa plads inden 1/12 2026.

Endelig godkendelse af Rammeaftale 2027-2028 sendes til
1. december 2026 Social- og Boligstyrelsen og offentliggeres pa kommunernes og
Region Syddanmarks hjemmesider.

12024 bidrog socialudvalg og Handicaprad i kommuner og region i Syddanmark med forslag til den overordnede politisk
strategiske retning for rammeaftalen og med konkrete temaer til rammeaftalen for 2025-2026. Det er denne strategiske
retning, som enskes viderefort i Rammeaftale 2027-2028.

Den nuverende Rammeaftale, geeldende for 2025-2026, kan findes: Rammeaftale 2025-2026 | Feelleskommunalt
Socialsekretariat. Aftalen er ogsa vedlagt som bilag.

Tidligere behandling

Ingen.


https://socialsekretariatet.dk/rammeaftale/rammeaftale-2025-2026/
https://socialsekretariatet.dk/rammeaftale/rammeaftale-2025-2026/

Okonomiske konsekvenser

Ingen.

Personalemaessige konsekvenser
Ingen.

Retsregler og andre forskrifter
Ingen.

Heoring

Handicapradet.
Bilag

Bilag 1: Rammeaftale 2025-2026



Punkt 7: Orientering om sundhedsfaglige tilsyn i 2025 (B)

25/606
Administrativ indstilling

Chef for ZAldre & Rehabilitering Kirsten Dyrholm og chef for Handicap & Socialpsykiatri Janni Pallesen indstiller, at

¢ orienteringen om tilsynsbesgg for aret 2025 tages til efterretning.
¢ sagen sendes til orientering i £ldre- og Handicapradet.

Beslutning Udvalget for Aldre, Handicap og Psykiatri den 03-02-2026

Orienteringen taget til efterretning. Sagen videresendes til orientering i ZAldre- og Handicapradet.

Afbud: Jakob Bech Jensen (C).

Sagsfremstilling

Sundhedsfaglige tilsyn — Styrelsen for Patientsikkerhed:

Styrelsen for Patientsikkerhed ferer det overordnede tilsyn med sundhedsforhold og sundhedsfaglig aktivitet pa
sundhedsomradet. Tilsynet omfatter alle offentlige og private institutioner, virksomheder og behandlingssteder, hvor
autoriserede sundhedspersoner — eller personer, der handler pa deres ansvar — udferer sundhedsfaglig behandling, pleje,
forebyggelse og sundhedsfremme i forhold til den enkelte borger.

Formalet med tilsynet er at vurdere patientsikkerheden pa behandlingsstedet og sikre leering hos sundhedspersonalet.
Tilsynene er risikobaserede, hvilket betyder, at der udvalges temaer og malepunkter ud fra en vurdering af, hvor der kan
veere risiko for patientsikkerheden, herunder behandling af sarligt svage og sarbare grupper. Der gennemfores bade
anmeldte og uanmeldte tilsyn. Behandlingssteder til tilsyn udvealges pa baggrund af en stikpreve inden for de
identificerede risikoomrader eller pa baggrund af en henvendelse til styrelsen.

Tilsynet tager udgangspunkt i bade generelle samt stedsspecifikke malpunkter. Fokus er pa, om patientsikkerheden
tilgodeses og om patientrettighederne overholdes. Der laegges vagt pa instrukser, procedurer, journalfering og hygiejne,
og om behandlingen er fagligt forsvarlig. Desuden vurderer styrelsen, om der kan identificeres fejl eller mangler af
betydning for patientsikkerheden.

Styrelsen for Patientsikkerhed har hvert ar nogle mindre og afgraensede fokuserede tilsyn. I 2025 har man haft fokus pa
brug af antipsykotisk medicin til borgere med demens samt medicinhandtering. P& baggrund af de sundhedsfaglige tilsyn
kategoriseres behandlingsstederne i folgende kategorier:

0. Ingen problemer af betydning for patientsikkerheden
1. Mindre problemer af betydning for patientsikkerheden
2. Sterre problemer af betydning for patientsikkerheden

3. Kritiske problemer af betydning for patientsikkerheden



Der har 1 2025 varet i alt 6 tilsyn fra Styrelsen for Patientsikkerhed i Vejen Kommune. 4 tilsyn ved enheder under ZAldre
& Rehabilitering samt 2 tilsyn pd Handicap & Socialpsykiatris omrade. Tre tilsyn hvor der blev fundet mindre problemer
af betydning for patientsikkerheden og tre tilsyn uden problemer af betydning for patientsikkerheden.

Nedenfor fremgar en oversigt over Styrelsen for Patientsikkerheds tilsyn ved Vejen Kommunes enheder i 2025. Vedlagt i
bilag er to oversigter indeholdende mere udferlig kommentering fra tilsynet — én vedrerende Aldre & Rehabiliterings

enheder og én vedrerende Handicap & Socialpsykiatris enheder.

Oversigt over sundhedsfaglige tilsynsbesag ved Vejen Kommunes enheder i 2025

STED TYPE TILSYNSDATO VURDERING
1. Mindre problemer
Opfolgende reaktivt af betydning for
Plejecenter Enghaven tilsyn pga. tidligere 7. januar 2025 patientsikkerheden
pébud (Ophaevelse af
tidligere pabud)
Bo- og .
beskeftigelsescenter Sundhedsfaghgt, . 0. Inge_n problemer af
. planlagt —udgéende 3. april 2025 betydning for
Lille Veum tilsyn atientsikkerheden
(socialomradet) Y p
1. Mindre problemer
Sygeplejeklinik, Sundhedsfagligt 17, iuni 2025 aftt?et};d.tl'iil?g 1{021
Radding tilsyn, medicin -] patientsixkerheden
Sundhedsfagligt 0. Inge_n problemer af
L . 2. betydning med
Sygeplejen i tilsyn, medicin 4. september tentsikkerhed
Holsted/Brerup 2025 patientstickerheden
Hiemmenleien Veien 1. Mindre problemer
NJ d Pl ) Sundhedsfagligt, af betydning for
0 Antipsykotisk 9. oktober 2025  patientsikkerheden
medicin og demens
Botilbud Sundhedsfaghgt, 0. Ingen problemer af
planlagt — udgdende 4. november .
Norregadehus 75 . ; betydning for
(socialomradet) tilsyn, 2025 atientsikkerheden
medicinhandtering P

Tidligere behandling

Ingen.

Okonomiske konsekvenser

Ingen.



Personalemassige konsekvenser
Ingen.

Retsregler og andre forskrifter
Sundhedsloven § 213.

Heoring

Ingen.

Bilag
Sundhedsfaglige tilsyn 1 2025 - Handicap & Socialpsykiatri

Sundhedsfaglig tilsyn i 2025 - Aldre og Rehabilitering.docx



Punkt 8: Afrapportering pa de nationale mal for sundhed 2025 (B)

26/521
Administrativ indstilling

Omréadechef for Sundhed, Kultur & Fritid Anne-Mette Dalgaard, omrédechef for ZAldre & Rehabilitering Kirsten
Dyrholm og omradechef for Handicap & Socialpsykiatri Janni Erikke Pallesen indstiller, at

¢ Udvalget for Sundhed, Kultur og Fritid samt Udvalget for Aldre, Handicap og Psykiatri orienteres om status for de
nationale mél for sundhed.

Beslutning Udvalget for Aldre, Handicap og Psykiatri den 03-02-2026

Orienteringen taget til efterretning.

Afbud: Jakob Bech Jensen (C).

Sagsfremstilling

De nationale mal for sundhed skal sikre, at alle sundhedsvasenets aktarer — sygehusene, kommunerne og almen praksis —
arbejder i en tydelig og fzlles retning mod hgjere kvalitet og samtidig gere det lettere at overskue, hvor der er behov for
forbedringer. Det er Indenrigs- og Sundhedsministeriet, KL og Danske Regioner, som stér bag de nationale mal for
sundhed.

Hvert &r laves en status for, hvordan det gar med de nationale mél for sundhed. Tallene er dog et ar forsinket, dvs. at
afrapporteringen i ar beskriver status for 2024 samt udviklingen fra 2023 til 2024.

Pé landsplan er der i denne rapport registreret forbedring pa 20 ud af 40 indikatorer. Derudover er udviklingen stabil for
17 indikatorer, mens blot tre indikatorer viser en negativ udvikling. Det vidner om en bred fremgang inden for mange
centrale dele af sundhedsvasenet.

Rapporten fremhaever iser klare fremskridt under malene *Behandling af hgj kvalitet’ og "Hurtig udredning og
behandling’.

¢ Ventetider til sygehusbehandling for fysiske sygdomme er pd landsplan faldet fra 45 til 40 dage, og for kirurgisk
behandling fra 64 til 57 dage.

¢ Der er sket fremskridt med sammenhangende og koordinerede patientforleb — til gavn for patienter med kroniske
sygdomme, &ldre samt borgere med behov for genoptraning eller rehabilitering.

Men rapporten understreger ogsa, at der stadig er omrader med udfordringer. Det galder bl.a. i psykiatrien, hvor
ventetiderne til behandling i voksenpsykiatrien er steget i flere regioner.

Tallene for Vejen Kommune viser folgende:

o Akutte somatiske genindleggelser indenfor 30 dage:
o 12024 blev 9,8 % af borgerne i Vejen Kommune akut genindlagt inden for 30 dage. Dette er lidt feerre end i
2023, hvor tallet var 10,6 %.



o Landsgennemsnittet i 2024 var pa 11,6 %.

o Akutte psykiatriske genindlaeggelser indenfor 30 dage:
o 12024 blev 19,5 % af borgerne i Vejen Kommune akut genindlagt inden for 30 dage. Dette er faerre end i
2023, hvor tallet var pa 21,8 %.
o Landsgennemsnittet i 2024 var pd 27,3 pct.

o Ventetid til genoptraning:
o I Vejen Kommune er der i gennemsnit 7 dages ventetid til opstart af genoptraning, det er det samme som i
2023 og det samme som landsgennemsnittet.

¢ Faerdigbehandlingsdage:
o Vejen Kommune ligger lavt pa antallet af feerdigbehandlingsdage.
= Tallet for de somatiske feerdigbehandlingsdage er 0,6 pr. 1000 borgere. Det er en lille stigning fra 2023
hvor tallet var 0,3 faerdigbehandlingsdage.
= Tallet for de psykiatriske feerdigbehandlingsdage er 1,8 pr. 1000 borgere. Det er en lille stigning fra
2023 hvor tallet var 0,0 feerdigbehandlingsdage.
o P4 landsplan er tallet 1,9 for somatiske faerdigbehandlingsdage og 2,9 for de psykiatriske
feerdigbehandlingsdage.

L[]

Forebyggelige genindleggelser:
o I Vejen Kommune har der i 2024 veret 50,4 forebyggelige indleeggelser pr. 1000 borgere, som er 65 ar eller
@ldre. Dette er flere end i 2023, hvor tallet var pa 40,3. Det er dog stadig feerre end landsgennemsnittet, som
er pa 60,1 1 2024.

Borgere med en demenssygdom, som har kebt antipsykotika:
o [ Vejen Kommune er tallet i 2024 pé& 22 %. Det er lidt flere end i 2023, hvor tallet var 19,7 %. Det er over
landsgennemsnittet, hvor det er 17,8 % af alle borgere med en demenssygdom, som har kebt antipsykotika.

Middellevetid:
o Middellevetiden i Vejen Kommune er pa 81,8 ar. Det er det samme som i 2023 og det samme som
landsgennemsnittet.

Antallet af daglige rygere: (obs tallene er ikke opdaterede siden 2021, de opdateres med nye tal fra
Sundhedsprofilen i marts 2026)

o [ Vejen Kommune er det 15,8 % af borgeren, som rygere dagligt.

o Landsgennemsnittet er noget lavere, kun pa 11,7 %.

Fastholdelse af somatisk og psykisk syge pé arbejdsmarkedet:
o [ Vejen Kommune fastholdes 76,7 % af somatisk syge pa arbejdsmarkedet, landsgennemsnittet er pa 76,2 %.
For Vejen Kommune er det en fremgang siden 2023, hvor tallet var pa 70,3 %.
o For borgere med psykisk sygdom er det i Vejen Kommune 52,9 % som fastholdes pé arbejdsmarkedet, mens
det pa landsgennemsnit er 58,1 %. For Vejen Kommune er det en tilbagegang siden 2023, hvor tallet var pa
58,7 %.

Tidligere behandling

Ingen.



Okonomiske konsekvenser

Ingen.

Personalemaessige konsekvenser

Ingen.

Retsregler og andre forskrifter

Det nationale kvalitetsprogram for sundhedsvasenet.
Hering

Ingen.

Bilag

Nationale mal 2025



Punkt 9: Introduktion til Sundhedsreformen (B)

25/21195
Administrativ indstilling

Kommunaldirekteren indstiller, at

¢ Udvalget for Sundhed, Kultur og Fritid samt Udvalget for Aldre, Handicap og Psykiatri introduceres til den
kommende sundhedsreform.

Beslutning Udvalget for Aldre, Handicap og Psykiatri den 03-02-2026

Introduktion taget til efterretning.

Afbud: Jakob Bech Jensen (C).

Sagsfremstilling
Kort om sundhedsreformen

Sundhedsreformen bygger pa en bred politisk aftale fra november 2024. Med aftalen er der sat en retning for den sterste
reform af det danske sundhedsvasen siden strukturreformen i 2004.

Sundhedsreformen skal styrke kvaliteten af sundhedstilbud i hele landet, bringe sundhedstilbud tettere pa borgerne og
ruste sundhedsvasenet til fremtidens behov.

Sundhedsreformen 2024 indebarer bl.a.

o at der skabes fire steerke regioner (mod tidligere fem).

o at der oprettes 17 nye lokale sundhedsrad bestaende af folkevalgte fra kommuner og regioner. Vejen Kommune
indgér i Sundhedsrad Sydvest sammen med Billund Kommune, Varde Kommune, Esbjerg Kommune og Faneg
Kommune.

¢ at almen praksis bliver et omdrejningspunkt med flere praktiserende lager, nye ydernumre, differentierede
honorarer og nye klinikformer, som skal sikre bedre deekning og fordeling af laeger.

 at der sker en ligestilling og integrering af behandlingsforleb for fysisk og psykisk sygdom.

¢ at der udvikles kronikerpakker med individuelle forleb med klare rettigheder og behandlingstider for borgere med
kronisk sygdom.

¢ at der saettes fokus pé folkesundhed og digitalisering med en ny folkesundhedslov, nationalt prioriteringsrad, falles
digital infrastruktur og national satsning pa innovation og sundhedsteknologi.

Flytning af opgaver fra kommunerne til regionenerne

I aftalen om sundhedsreformen er det besluttet, at flere opgaver skal flyttes fra kommunerne til regionerne, det handler om
folgende opgaver:

Akutsygeplejen

Sterstedelen af de midlertidige pladser, som bliver til sundheds- og omsorgspladser i regionen

Den patientrettede forebyggelse

Rehabilitering pa specialiseret niveau og den mest specialiserede del af genoptraening pa avanceret niveau

e o o o

Med reformen skal der séledes ske en stor opgaveflytning og bodeling mellem kommunerne og regionerne, som vil have
betydning for den enkelte kommunes opgavelgsning, bygningsmasse, medarbejdere og ekonomi.



Sundhedsradene vil pé regionsrddets vegne kunne valge at indga aftaler med kommunerne om, at kommunerne varetager
driften af hele eller dele af de ovenstdende opgaver enten i en overgangsperiode eller permanent. Regionen beholder
myndigheds- og finansieringsansvaret.

Regionen skal senest 1. april i 2026 have indgéet aftale med relevante kommuner om de sundhedsopgaver, som
kommunerne skal varetage driften af fra 1. januar 2027.

Kommunerne har pligt til at varetage driften af sundhedsopgaverne under regionernes ansvar og finansiering, hvis
regionerne anmoder herom, til og med 2028.

Opgaveoverdragelse i Vejen Kommune

Vejen Kommune har i efteraret 2025 haft et taet og godt samarbejde med Esbjerg Grindsted Sygehus om
opgaveoverdragelsen. Status pé er folgende:

o Akutsygeplejen

I Vejen Kommune overdrages akutsygeplejen til Esbjerg Grindsted Sygehus pr. 1. januar 2027. Der arbejdes pa
nuverende tidspunkt pé at fa beskrevet overdragelsen i bodelingsaftalen. Bodelingsaftalen skal godkendes i byradet i
april.

¢ Midlertidige pladser — kommende sundheds- og omsorgspladser

I Vejen Kommune overdrages sundheds- og omsorgspladserne til Esbjerg Grindsted Sygehus pr. 1. januar 2027. Der
arbejdes pa nuvaerende tidspunkt pé at fa beskrevet overdragelsen i bodelingsaftalen. Bodelingsaftalen skal godkendes i
byradet i april.

Pa kort sigt overdrages pladser pa Kardalen i Vejen og Lundtoft i Brerup.

¢ Den patientrettede forebyggelse

Med lovforslaget om opgaveflytning mv. far kommuner og regioner mulighed for at indgé horisontale samarbejdsaftaler
om sundhedsydelser i det naere sundhedsvaesen. Det skaber bl.a. grundlag for aftaler mellem regioner og kommuner om
kommunal driftsvaretagelse af de eller dele af de opgaver, som med sundhedsreformen flytter fra kommuner til regioner
fra 2027.

Vejen Kommune arbejder pa at indga en horisontal samarbejdsaftale med Esbjerg Grindsted Sygehus. Aftalen skal
godkendes i byradet i februar.

» Rehabilitering pa specialiseret niveau og den mest specialiserede del af genoptraening pa avanceret niveau

Rehabilitering pa specialiseret niveau og den mest specialiserede del af genoptraeningen pa avanceret niveau er i dag
organiseret med kommunalt myndighedsansvar. Det drejer sig om mindre patientgrupper med komplekse behov eller
funktionsnedsettelser, som ofte kraver en sarlig og specialiseret indsats med de rette faglige kompetencer hos
medarbejderne.

o Rehabilitering pa specialiseret niveau omhandler borgere med behov for rehabilitering pa degnophold f.eks. Lunden
Varde eller Vejle Fjord. Dette er derfor en opgave, som i dag tilkebes af eksterne leveranderer.

o Specialiseret genoptrening omhandler borgere med komplicerede, omfattende, sjeeldne og/eller alvorlige
funktionsnedsattelser med betydning for et eller flere livsomrader. I praksis varetager sygehuset allerede den



specialiserede genoptraening.

o Genoptrening péa avanceret niveau omhandler borgere med enkle og afgreensede funktionsnedsattelser og ingen
komplikationer i behandlingsforlabet pa sygehuset. Genoptraening pa avanceret niveau varetages i praksis i dag af
kommunale medarbejdere med sarlige kompetencer inden for malgruppen.

Der skal alene ske en overdragelse af gkonomien for ovenstéende.

Tidslinje for sundhedsreformen

o Januar: Det forberedende sundhedsrad treeder i kraft. P4 det forste mode tages stilling til Vejen Kommunes
ansggning om observaterstatus i Sundhedsrad Lillebeelt.

e 1. april: Regionerne skal senest den 1. april 2026 indgive indstilling til indenrigs- og sundhedsministeren om
eventuel kommunal drift af en eller flere af de opgaver, som fra 2027 overgar fra kommuner til regioner, herunder
ogsé den horisontale samarbejdsaftale for patientrettet forebyggelse. Regionen skal kun indgive indstilling til
ministeren, hvis kommunen er indstillet pa at drive opgaven for regionen.

¢ 1. maj: Kommunalbestyrelsen har frist for foreleeggelse af udkast til delingsaftalen. I fase 2 forhandler kommunerne
med den relevante region/det relevante sundhedsrad om indgéaelsen af en aftale om overfersel af aktiver, passiver,
rettigheder, pligter og ansatte.

¢ 1. juli: Kan der ikke opnas enighed senest den 1. juli 2026, overgas til fase 3, hvor et Delingsrad, i trdd med
kommunalreformen i 2005, vil treeffe beslutning om, hvilke aktiver, passiver, rettigheder, pligter og ansatte, der skal
overfores. Delingsradet har frist for beslutning senest den 1. oktober 2026.

e 1. januar 2027: Implementering af sundhedsreformen.

Tidligere behandling

Ingen.

Okonomiske konsekvenser

De gkonomiske konsekvenser af sundhedsreformen for Vejen Kommune kendes endnu ikke i fuld udstraekning.
Personalemassige konsekvenser

De personalemassige konsekvenser af sundhedsreformen for Vejen Kommune kendes endnu ikke i fuld udstrakning.
Retsregler og andre forskrifter

Aftale om Sundhedsreform.

Heoring

Ingen.

Bilag

Tema - Introduktion til sundhedsreformen



Punkt 10: Orientering fra sundhedsriadsmederne (B)

26/720
Administrativ indstilling

Kommunaldirekteren indstiller, at

¢ Udvalget for Sundhed, Kultur og Fritid samt Udvalget for Aldre, Handicap og Psykiatri orienteres om de
dagsordenspunkter, der har vaeret behandlet pa de sidste mader i Sundhedsrad Sydvest og Sundhedsrad Lillebeelt.

Beslutning Udvalget for Aldre, Handicap og Psykiatri den 03-02-2026

Orienteringen taget til efterretning.

Afbud: Jakob Bech Jensen (C).

Sagsfremstilling
Med sundhedsreformen etableres nye politiske sundhedsrad.

Sundhedsradene er en ny politisk organisering pa sundhedsomridet, hvis formél er at opbygge steerke sundhedsindsatser
teettere pa borgerne og sikre bedre sammenhaeng pa tvars af sygehusene og sundhedsvesenet tet pa borgerne i bade
regioner og kommuner.

Sundhedsradene skal vaere med til at sikre, at flere sundhedsbeslutninger treeffes tettere pa borgerne, sa tilbuddene i
hejere grad indrettes efter lokale behov, og sundhedstilbuddene i hgjere grad tilbydes uden for sygehusene, herunder i
borgerens eget hjem.

Sundhedsradene er regionens stdende udvalg pa sundhedsomradet, hvori kommunale repraesentanter har stemmeret. Som
noget helt nyt far kommunerne altsd markant indflydelse pa hele sundhedsvasenet, inklusive sygehusene og almen
praksis.

Sundhedsradene fir nogle centrale strategiske opgaver, herunder;

¢ Udarbejde en narsundhedsplan.

¢ Udmente penge i investeringsmotor, de gkonomiske rammer for nye og udbyggede indsatser i det naere
sundhedsvaesen.

¢ Vende sygehusene udad.

¢ Lokal planlegning af almen medicinske tilbud og praksissektor.

¢ Udvikling af nye regionale opgaver: bl.a. akutsygepleje, sundheds- og omsorgspladser, hjemmebehandlingsteams,
patientrettet forebyggelse.

¢ Aftaler med kommuner om bl.a. rekruttering og sammenhangende forlgb.

Vejen Kommune herer under Sundhedsrdd Sydvest sammen med Billund Kommune, Esbjerg Kommune, Fane Kommune
og Varde Kommune.

Vejen Kommune har sammen med Billund Kommune sggt om at fa observaterstatus i Sundhedsrad Lillebeelt, som bestar
af Fredericia Kommune, Kolding Kommune, Middelfart Kommune og Vejle Kommune.

Jf. Vejen Kommunes styrelsesvedtagt, sé er det den til enhver tid veerende formand for Udvalget for Sundhed, Kultur og
Fritid, som repraesenterer Vejen Kommune som medlem af det regionale sundhedsrad. Stedfortreeder for formanden for



Udvalget for Sundhed, Kultur og Fritid i det regionale sundhedsrad er den til enhver tid vaerende borgmester.

Tidligere behandling

Ingen.

Okonomiske konsekvenser

Ingen.

Personalemassige konsekvenser
Ingen.

Retsregler og andre forskrifter
Aftale om Sundhedsreformen.

Heoring

Ingen.



Punkt 11: Efterretningssager (B)

Sagsfremstilling

¢ Drofte deltagelse i KL’s Social- og Sundhedspolitiske Forum den 7.-8. maj.

Beslutning Udvalget for Aldre, Handicap og Psykiatri den 03-02-2026

Droftet.

Afbud: Jakob Bech Jensen (C).



Punkt 12: Lukket: Eventuelt (B)

Intet.

Afbud: Jakob Bech Jensen (C).



Punkt 13: Underskriftsark

Sagsfremstilling

Udvalget godkender beslutningsprotokollen ved at trykke pa "Godkend” i First Agenda.
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