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Generelt

Seniorradet finder handleplanen meget omfangsrig, nar tidshorisonten for implementering er resten
af 2024 og 2025. Efter vores opfattelse ber der foretages en strammere prioritering, sa indsatserne
reelt kan gennemfgres.

Derudover vil vi anbefale, at der for hver prioriteret indsats formuleres, hvad der rent faktisk gnskes
at opna, helst med malbare maltal (KPler), og hvornar malet skal nas.

Endvidere undrer vi os over, at handleplanen er rettet mod borgere over 67 ar og ikke over 60 ar,
idet alle borgere 60+ i kommunen i andre sammenhaenge opfattes som eeldre/seniorer.

| forhold til de enkelte indsatser i handleplanen har Seniorradet flg. konkrete kommentarer:

A. Sundhed og forebyggelse (indsats 1-6)

Vedr. Sundhed og forebyggelse, indsats 1-5:

e Indsatserne er alle baseret pa, at der kan skabes yderligere samarbejde med og
engagement blandt frivillige i kommunen. Kommunen kan saledes ikke selv sikre, at
indsatserne reelt kan gennemferes endsige fore til det enskede resultat

e Der er for nuveerende et udredningsarbejde i gang i kommunen vedr. mulighederne for at
skabe bedre rammer og vilkar for samspillet mellem kommunen og civilsamfundet
(herunder frivillige)

e Der igangseettes pt. et udviklingsarbejde ifm. etablering af bestyrelser pa plejecentre — i
forste omgang som et pilotprojekt pa Plejecenter Baunehgj. Samspillet med lokalomradet
og de frivillige vil formentligt blive en naturlig del af bestyrelsesopgaven.

Vedr. Sundhed og forebyggelse, indsats 6:
e Indtil den ny eeldrelov er besluttet, er det fortsat en lovgiven opgave for kommunerne at
foretage opsegende og forebyggende indsatser ift. borgere med behov herfor.



Samlet set vedr. alle indsatser under Sundhed og forebyggelse:

e Derfor anbefaler Seniorradet (ogsa for at prioritere kreefterne ifm. implementering af
handleplanen), at indsatserne 1-6 i handleplanen afventer (og koordineres) med
resultaterne af udredningsarbejdet vedr. samspillet mellem kommunen og civilsamfundet,
pilotprojektet vedr. bestyrelser pa plejecentre, implementering af den nye aldrelov samt
evt. sundhedsstrukturreformen — og derfor ikke pa nuveerende tidspunkt indgar i
handleplanen.

B. Selvbestemmelse (indsats 7-11)

Vedr. Selvbestemmelse, indsats 7-9:
e Seniorradet har sveert ved at se sammenhaengen mellem selvbestemmelse og
implementering af teknologi. Men vi kan stgtte en omtankefuld afprgvning og anvendelse af
tekniske lgsninger

Vedr. Selvbestemmelse, indsats 10:
¢ Vi kan stotte denne indsats

Vedr. Selvbestemmelse, indsats 11:
e Huvis forslaget til seldrelov bliver vedtaget, vil denne indsats veere afggrende ngdvendig.
Seniorradet anbefaler at dette punkt prioriteres hgijt.

C. Kvalitet og sammenhang i behandling og pleje (indsats 12-16)

Vedr. Kvalitet og sammenheaeng i behandling og pleje, indsats 12:
e Dette indsatsomrade er en del af FOA-aftalen, og skal derfor prioriteres hgijt

Vedr. Kvalitet og sammenhaeng i behandling og pleje, indsats 13:
e Seniorradet kan som ovenfor naevnt stgtte en omtankefuld afprevning og anvendelse af
tekniske Igsninger

Vedr. Kvalitet og sammenhaeng i behandling og pleje, indsats 14:
o Etableringen af faste tvaerfaglige og selvstyrende teams i hjemmeplejen skal efter vores
opfattelse prioriteres hgjt, og implementeringen kun kan ’'ga for langsomt’

Vedr. Kvalitet og sammenhaeng i behandling og pleje, indsats 15:
e Vi opfatter dette indsatsomrade som helt centralt i forhold til seldres velfaerd, specielt
gruppen af borgere ramt af demens, herunder pargrende — og skal gerne prioriteres hgijt

Vedr. Kvalitet og sammenhang i behandling og pleje, indsats 16:
o Vi opfatter ligeledes dette indsatsomrade som helt centralt i forhold til seldres velfaerd,
specielt i forhold til gruppen af seldre borgere med psykiske udfordringer, herunder
pargrende — og skal gerne prioriteres hgit.

D. Mad og ernzring (indsats17-18)
Vedr. Mad og erneering, indsats 17-18:

e Seniorradet kan stette indsatser rettet mod vaegttab og dehydrering samt
udviklingsinitiativer i Den Kommunale Madservice.



E. En vaerdig dad (indsats 19-20)

Vedr. En veerdig dgd, indsats 19:
e Seniorradet stgtter alle aktiviteter, der kan udvikle de palliative indsatser pa plejecentre, i
hjemmeplejen og pa TRC. Vi anbefaler, at der indhentes erfaringer, inspiration og ny viden
fra eksperter og forskere pa omradet samt pargrende mv.

Vedr. En veerdig dgd, indsats 20:
e Det igangveerende udredningsarbejde i kommunen vedr. mulighederne for at skabe bedre
rammer og vilkar for samspillet mellem kommunen og civilsamfundet skal gerne stotte et
yderligere samarbejde med Rade Kors Vagetjenesten.

Samlet set

| det videre arbejde i perioden frem til udgangen af 2025 med at implementere Strategi for seldres
velfaerd og dermed understoatte det gode liv for de borgere, der har brug for kommunens stgtte,
treening og pleje, jf. strategien, vil Seniorradet anbefale, at iseer falgende omrader prioriteres:

e At der er fokus pa initiativer, der kan statte borgere med demens, herunder pargrende samt
eldre borgere med psykiske og fysiske udfordringer.

e Atinitiativer til virkeliggerelse af faste tveerfaglige og selvstyrende teams i hjemmeplejen
opprioriteres

e At derigangsaettes udviklingsinitiativer til understettelse af helhedspleje, jf. forslag til ny
eeldrelov

e At der gennem ekstern inspiration skabes hgjere kvalitet i de palliative indsatser

e At der fortsat arbejdes med initiativer som fastlagt i FOA-partnerskabsaftalen, herunder
uddannelsesaktiviteter og implementering af tekniske lasninger

De bedste hilsner
Seniorradet



