rksk.dk

ATURENS

skema 1 Budget 2025 - Nye tiltag/ akt1v1tetsaendr1nger RIE
med kompenserende finansiering

Nexus - SKI aftale for
Sundhed og Omsorg samt Handicap og PsyKiatri

Forslag nr.
Udvalg: Social- og Sundhedsudvalget
Funktion: 05.30.26

Forslaget er fra udvalget prioriteret som (szet x)

1___ udvalgeter enigt

2 ____ udvalget er uenigt

3____ forslaget kan ikke anbefales af udvalget

4 ____ forslaget har ikke veaeret udvalgsbehandlet

1. Projektbeskrivelse:

Siden 2019 har fagomraderne Sundhed og Omsorg samt Handicap og Psykiatri brugt det samme
fagsystem til at organisere vores arbejde og handtere sager mere effektivt. Dette gavner borgerne ved
at skabe en mere sammenhangende sagsbehandling.

Med udlgbet af kontrakten med IT-systemet midtvejs i 2024 star vi over for gget omKkostninger til det
feelles fagsystem. Trods tildeling af midler pa budgetkonferencen i 2022, vil den kommende
kontraktfornyelse medfgre en gget prisstigning.

Prisstigningen skyldes primeert et behov for at sikre, at den nye kontrakt overholder nationale
standarder og krav. Den nye kontrakt understgtter arbejdet med at indfgre og udnytte
velfeerdsteknologi i de to fagomraders fagsystem og opgavelgsning, hvilket for eksempel inkluderer
video- og chatlgsning, som vil forbedre adgang til virtuelle mgder med borgerne.

Den nye kontrakt vil ogsa tilfgje funktioner sdsom ngdberedskab ved nedetid pa systemet, og
understgtte "Naeste Generation digital post” med mulighed for, at borgere kan besvare breve i e-Boks
sendt fra fagsystemet.

Der sgges om implementerings- og driftsmidler til:

Pa vegne af H/P og S/0 sgges der om en bevilling til deekning af implementerings- og driftsudgifter for
1.563.000 kr. for arene 2025-2026 og 1.971.000 for 2027 og efterfglgende ar (merudgiften i arene
2025 0g 2026 er fratrukket budget midler bevilget i 2022).

2. Beskrivelse af den faglige og skonomiske effekt/konsekvens, der forventes opnaet af
budgetforggelsen:

Ved kontraktophgr forventes der en stigning i driftsudgifterne i forbindelse med indgdelse af en ny
kontrakt (SKI). Stigningen skyldes bl.a., at den nye kontrakt medfgrer funktionaliteter, der sikrer, at
kommunen kan overholde nationale standarder og krav. Dette giver ogsa mulighed for at fglge med i
den digitale udvikling, hvilket er afggrende for at kunne navigere i en stadig mere teknologisk verden.

3. Opfglgningsplan pa tiltaget:
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4. Kompenserende finansieringsforslag:

5. Viden & Strategis bemarkninger til forslaget:

Ingen bemeaerkninger.

FORSLAGETS OKONOMISKE KONSEKVENSER
(Belgb i 1.000 kr. ekskl. moms, + = budgetudvidelse og - = budgetreduktion)

Side 2 af 2

Tekst 2025 2026 2027 2028 Efterfglgende ar
Sundhed og Omsorg 1.042 1.042 1.298 1.298 1.298
Handicap og Psykiatri 521 521 649 649 649




rksk.dk

ATURENS

skema 1 Budget 2025 - Nye tiltag/ akt1v1tetsaendr1nger RIE
med kompenserende finansiering

Demografi - hjemmeplejen
Forslag nr.
Udvalg: Social- og Sundhedsudvalget
Funktion: 05.30.26

Forslaget er fra udvalget prioriteret som (szet x)

1___ udvalgeter enigt

2 ____ udvalget er uenigt

3___ forslaget kan ikke anbefales af udvalget

4 ____ forslaget har ikke veaeret udvalgsbehandlet

1. Projektbeskrivelse:
Jf. aftale beregnes belgbet ultimo juni 2024.

2. Beskrivelse af den faglige og skonomiske effekt/konsekvens, der forventes opnaet af
budgetforggelsen:

3. Opfglgningsplan pa tiltaget:

4. Kompenserende finansieringsforslag:

5. Viden & Strategis bemarkninger til forslaget:

FORSLAGETS OKONOMISKE KONSEKVENSER
(Belgb i 1.000 kr. ekskl. moms, + = budgetudvidelse og - = budgetreduktion)

Tekst 2025 2026 2027 2028 Efterfglgende ar
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ATURENS

skema 1 Budget 2025 - Nye tiltag/ akt1v1tetsaendr1nger RIE
med kompenserende finansiering

Demografi - sygeplejen
Forslag nr.
Udvalg: Social- og Sundhedsudvalget
Funktion: 05.30.28

Forslaget er fra udvalget prioriteret som (szet x)

1___ udvalgeter enigt

2 ____ udvalget er uenigt

3___ forslaget kan ikke anbefales af udvalget

4 ____ forslaget har ikke veaeret udvalgsbehandlet

1. Projektbeskrivelse:
Jf. aftale beregnes belgbet ultimo juni 2024.

2. Beskrivelse af den faglige og skonomiske effekt/konsekvens, der forventes opnaet af
budgetforggelsen:

3. Opfglgningsplan pa tiltaget:

4. Kompenserende finansieringsforslag:

5. Viden & Strategis bemarkninger til forslaget:

FORSLAGETS OKONOMISKE KONSEKVENSER
(Belgb i 1.000 kr. ekskl. moms, + = budgetudvidelse og - = budgetreduktion)

Tekst 2025 2026 2027 2028 Efterfglgende ar
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ATURENS

skema 1 Budget 2025 - Nye tiltag/ akt1v1tetsaendr1nger RIE
med kompenserende finansiering

Daghjem - gget kgrselsudgift
Forslag nr.
Udvalg: Social- og Sundhedsudvalget
Funktion: 053029

Forslaget er fra udvalget prioriteret som (szet x)

1___ udvalgeter enigt

2 ____ udvalget er uenigt

3___ forslaget kan ikke anbefales af udvalget

4 ____ forslaget har ikke veaeret udvalgsbehandlet

1. Projektbeskrivelse:

Pa Aktivitetsomrddet kgres borgere, der er visiteret til daghjem, dagligt til de forskellige lokationer
med taxa efter indgdet aftale med kommunens leverandgr. Kgrselsbehovet er vekslende og skifter i
takt med, at borgere afmeldes tilbuddet og andre meldes ind.

2. Beskrivelse af den faglige og skonomiske effekt/konsekvens, der forventes opnaet af
budgetforggelsen:

Der har veeret en stigning pa kerselsudgiften de senere ar. I 2021var udgiften pa aktivitetsomradet pa
1.450.000 kr. 12023 var prisen steget til 1.971.000 kr., uden at der har veeret vaesentlige eendringer i
aktiviteten pa omradet.

3. Opfglgningsplan pa tiltaget:
Det er vanskeligt at 2endre pa udgiften, som udspringer af udbudskontrakt med den valgte leverandgr.
Borgerkgrslen kontrolleres ved gennemgang af de borgere, der transporteres.

4. Kompenserende finansieringsforslag:

5. Viden & Strategis bemarkninger til forslaget:

FORSLAGETS OKONOMISKE KONSEKVENSER
(Belgb i 1.000 kr. ekskl. moms, + = budgetudvidelse og - = budgetreduktion)

Tekst 2025 2026 2027 2028 Efterfglgende ar
@get transportudgift til 521 521 521 521 521
borgerkgrsel

ﬂ Ringkabing-Skjern
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ATURENS

skema 1 Budget 2025 - Nye tiltag/ akt1v1tetsaendr1nger RIE
med kompenserende finansiering

Traening - gget kgrselsudgift
Forslag nr.
Udvalg: Social- og Sundhedsudvalget
Funktion: 046282

Forslaget er fra udvalget prioriteret som (szet x)

1___ udvalgeter enigt

2 ____ udvalget er uenigt

3___ forslaget kan ikke anbefales af udvalget

4 ____ forslaget har ikke veaeret udvalgsbehandlet

1. Projektbeskrivelse:

Nar en borger i kommunen bliver bevilliget en genoptraeningsplan fra et sygehus, har vedkommende
ret til gratis genoptraening samt ret til at blive transporteret til genoptraeningen, indtil vedkommende
selv eller eventuelt en pargrende kan sta for transporten til et af genoptraeningsstederne i kommunen.
Udgiften til denne transport er steget markant i de senere ar, fra 676.500 kr. i 2021 til 1.159.000 kr. i
2023.

Der er klare retningslinjer for, hvornar en borger kan begynde at benytte offentlig transport, og
terapeuterne vurderer fra gang til gang, hvornar den pageeldende er i stand til at kgre selv eller
eventuelt benytte offentlig transport.

2. Beskrivelse af den faglige og skonomiske effekt/konsekvens, der forventes opnaet af
budgetforggelsen:

3. Opfglgningsplan pa tiltaget:

Alle kgrsler registreres og kontrolleres inden betaling af faktura. Der vurderes stringent efter en
national algoritme pd, om borgerne er berettigede til betalt transport.

Der er tilkommet nye udgifter efter den seneste kontrakt, som der evt. kan fglges op pa ved en ny
kgrselsaftale.

4. Kompenserende finansieringsforslag:

5. Viden & Strategis bemarkninger til forslaget:

FORSLAGETS OKONOMISKE KONSEKVENSER
(Belgb i 1.000 kr. ekskl. moms, + = budgetudvidelse og - = budgetreduktion)

Tekst 2025 2026 2027 2028 Efterfglgende ar
@get udgift til 483 483 483 483 483
borgerkgrsel

ﬂ Ringkabing-Skjern
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ATURENS

skema 1 Budget 2025 - Nye tiltag/ akt1v1tetsaendr1nger RIE
med kompenserende finansiering

Plejeboligomradet

Forslag nr.

Udvalg: Social- og Sundhedsudvalget
Funktion: 05.30.27

Forslaget er fra udvalget prioriteret som (szet x)

1___ udvalgeter enigt

2 ____ udvalget er uenigt

3___ forslaget kan ikke anbefales af udvalget

4 ____ forslaget har ikke veaeret udvalgsbehandlet

1. Projektbeskrivelse:

18. marts 2024 blev der afholdt et temamgde for Social- og Sundhedsudvalget om fremtidssikring af
plejeboligomradet. Temamgdet omhandlende blandt andet hvordan man kunne arbejde med at ggre
eldrecentrenes gkonomi mere beaeredygtig. Flere er ldrecentrene har igennem de sidste ar oplevet en
stgrre og stgrre udfordring med at overholde budgetrammen.

En VIVE-analyse fra 2024 ("Kommunernes ressourceforbrug og gkonomiske styring pa
eldreomradet”) peger desuden p3, at et enkelt strukturelt forhold spiller ind i forhold til
kommunernes ressourceforbrug og gkonomiske styring pa eldreomradet, idet spredt bosaetning - nar
der er taget hgjde for de andre faktorer i modellen - giver sig udslag i stgrre udgifter pa eeldreomradet.
Dette kan tolkes som udtryk for, at det alt andet lige koster mere pr. aldre borger at levere aldrepleje
i kommuner, hvor borgerne bor spredt, og der dermed er leengere afstand mellem borgerne - sdledes
som det kendes i Ringkgbing-Skjern Kommune.

Det vil veere ngdvendigt at udarbejde en gennemgribende analyse af omradet for at vurdere den
fremadrettet budgettildeling og serviceramme. Inden resultat af en kommende analyse foreligger, er
det ngdvendigt seerligt at pege pa de sma zeldrecentres gkonomisk ramme. De sma centre skal i samme
omfang som de stgrre centre varetage ngglepersonsfunktioner m.v. Da lgnsummen pr. plejeboligplads
er ens uanset stgrrelse pa centrene, betyder det, at et lille center har forholdsvis stgrre udgifter til at
daekke samme opgave.

@nsket med denne budgetsag er derfor, at de 4 mindre kommunale aldrecentre, samt et mindre
friplejehjem i kommunen, tilfgres en hgjere budgettildeling svarende til 20.000 kr. pr. plejeboligplads.
Svarende til 1,9 mio. kr.

Der i administrationen et gnske om at igangsaette en analyse for at behovsafdaekke nuveaerende
budgetramme op imod det politiske forventede serviceniveau. Der er behov for ekstern bistand til at
supplere administrationen. Et forventet belgb til en ekstern analyse er 1 mio. kr.

2. Beskrivelse af den faglige og skonomiske effekt/konsekvens, der forventes opnaet af
budgetforggelsen:

Den forhgjede takst vil kunne reducere de sma centre gkonomiske udfordringer.

3. Opfglgningsplan pa tiltaget:
Der er manedlig decentral budgetopfglgning.
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4. Kompenserende finansieringsforslag:

5. Viden & Strategis bemarkninger til forslaget:

Ingen bemaerkninger.

FORSLAGETS OKONOMISKE KONSEKVENSER
(Belgb i 1.000 kr. ekskl. moms, + = budgetudvidelse og - = budgetreduktion)

Side 2 af 2

Tekst 2025 2026 2027 2028 Efterfglgende ar
@gning af lgnsum 1.900 1.900 1.900 1.900 1.900
Analyse 1.000 0 0 0 0
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ATURENS

skema 1 Budget 2025 - Nye tiltag/ akt1v1tetsaendr1nger RIE
med kompenserende finansiering

Reduktion af ledelsesspand

Forslag nr.

Udvalg: Social- og Sundhedsudvalget
Funktion: 05.30.26

Forslaget er fra udvalget prioriteret som (szet x)

1___ udvalgeter enigt

2 _____ udvalget er uenigt

3____ forslaget kan ikke anbefales af udvalget

4 ____ forslaget har ikke veaeret udvalgsbehandlet

1. Projektbeskrivelse:

Pa mgdet i Social- og Sundhedsudvalget den 17. april 2024 blev der drgftet en sag om ledelsesspaendet
i Sundhed og Omsorg. I den forbindelse blev der blev givet politiske signaler til en eventuel budgetsag
omkring ledelse i Sundhed og Omsorg, herunder blev det naevnt, at det er vigtigt, at sikre det gode
arbejdsmiljg samt at der er naervaerende og synlig ledelse i enhederne.

Beskrivelse af forslaget
Indeverende forslag vedrgrer en reduktion af ledelsesspaendet i hjemme- og sygeplejen,

akutfunktionen og aflastningsomradet samt plejeboligomradet i Sundhed og Omsorg.

Administrationen er bekendt med, at der i forbindelse med Zldrereformen kan forventes en raekke
@ndringer, som f.eks. indfgrsel af faste teams, som blandt andet kan pavirke ledelsesstrukturen.
Administrationen anbefaler alligevel, at der sikres et gkonomisk grundlag for at reducere
ledelsesspaendet, da udmgntningen af reformen ikke er fuldt ud kendt og implementeringen forventes
at tage tid, og det er vigtigt at tage hand om udfordringen nu for at opna bedre vilkar for ledere og
medarbejdere.

Ledelse af kerneopgaven i Sundhed og Omsorg er pavirket af mange vilkar og krav, og

herunder et stigende antal borgere, stigende forventninger fra borgere og pargrende, stigende
kompleksitet og hastighed i opgaverne, rekrutteringsudfordringer samt nye tiltag og reformer, som
f.eks. Aldrereformen og Sundhedsreformen.

[ kommunens Zldrepolitik og Veerdighedspolitik laegges der stor vaegt pa borgerens frihed og
mulighed for selvbestemmelse samt mulighed for at anvende egne ressourcer leengst muligt ud fra den
rehabiliterende tilgang. I Sundhed og Omsorg er der fastlagt en raekke indsatser, som udmgnter
politikkerne, herunder arbejdes der med rehabilitering ud fra indsatstrappen. Dette betinger, at der er
den ngdvendige ledelse tilstede i enhederne til at kunne igangszette, motivere og sparre med
medarbejderne, for at opna de gode resultater for borgerne.

Nar ledelsesspaendet er stort, og dggnledelse samtidigt er et vilkar, kan det veere udfordrende at kunne
handtere det hele. Et stort ledelsesspaend vil ofte besvaerligggre muligheden for at lederen kan veere i
lgbende kontakt med medarbejderne, udgve faglig ledelse - give faglig sparring og feedback, samt have
"fingeren pa pulsen” i enheden.

Sundhed og Omsorg har i en lzengere periode taget skridt til at formindske ledelsesspaendet og give
bedre vilkar for de decentrale ledere. Dette er blandet andet sket ved at oprette gruppelederstillinger
eller administrativ understgttelse i hjemme- og sygeplejen samt akutfunktionen og aflastnings-
omradet. Dette har i en vis grad afhjulpet problematikken, men til gengeeld er enhedernes gkonomi
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blevet yderligere belastet, da finansieringen af de understgttende funktioner, herunder gruppeledere,
er sket indenfor fagomradets budget.

Nedenstdende tabel viser enheder med 250 medarbejdere, eksklusive plejeboligomraddet:

Enhed Antal medarbejdere
Akutfunktion og 50
aflastningsomradet

Egvad Plejehjem 50
Enghaven Zldrecenter 57
Videbaek Hjemmepleje 81
Ringkgbing-Lem Hjemmepleje 85
Tarm-Hemmet Hjemmepleje 86
Skjern Hjemmepleje 101

2. Beskrivelse af den faglige og skonomiske effekt/konsekvens, der forventes opnaet af
budgetforggelsen:

Med den forslaet budgeteskalering vil der i 2025 ikke kunne opnas fuld finansiering af gruppelederne,
hvilket far betydning for den gkonomiske balance i 2025.

Budgetforggelsen fra 2026 og frem forventes at veere med til at sikre det gkonomiske grundlag for at
reducere ledelsesspaendet og dermed opna bedre vilkar for lederne af de store enheder i forhold til
den direkte ledelse medarbejderne. Dette er med til at skabe tryghed og kan bidrage til at forbedre
arbejdsmiljget i enhederne, hvilket ogsa forventes afspejlet i udfgrelsen af kerneopgaven.

3. Opfglgningsplan pa tiltaget:
Der vil blive udarbejdet opfglgningsplan. Effekten af budgetforggelsen vil blive fulgt teet.

4. Kompenserende finansieringsforslag:

5. Viden & Strategis bemarkninger til forslaget:

Ingen bemeaerkninger.

FORSLAGETS OKONOMISKE KONSEKVENSER
(Belgb i 1.000 kr. ekskl. moms, + = budgetudvidelse og - = budgetreduktion)
Tekst 2025 2026 2027 2028 Efterfglgende ar
Lgnudgifter 2.500 5.000 5.000 5.000 5.000
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ATURENS

skema 1 Budget 2025 - Nye tiltag/ akt1v1tetsaendr1nger RIE
med kompenserende finansiering

Mellemkommunale udgifter

Forslag nr.

Udvalg: Social- og Sundhedsudvalget
Funktion: 05.30.27

Forslaget er fra udvalget prioriteret som (szet x)

1___ udvalgeter enigt

2 ____ udvalget er uenigt

3___ forslaget kan ikke anbefales af udvalget

4 ____ forslaget har ikke veaeret udvalgsbehandlet

1. Projektbeskrivelse:

Nar man som borger i sin hjemkommune bliver visiteret til en zldre- eller plejebolig, har man ret til
frit valg af bolig og kan derfor veelge at flytte til en tilsvarende bolig i en anden kommune. Den anden
kommune skal dog godkende, at man opfylder deres kriterier for den gnskede boligtype. Nar man er
flyttet til sin nye opholdskommune, bliver denne kommune borgerens handlekommune og skal
vurdere borgerens behov for ydelser i henhold til Serviceloven. Den oprindelige hjemkommune skal
betale for alle ydelser, men har ingen indflydelse pa serviceniveauet.

Lovgrundlaget for mellemkommunal refusion er Retssikkerhedslovens § 9 og Almenboliglovens § 58a.

Pa baggrund af budgetopfglgningen ultimo marts 2024 er der konstateret et markant merforbrug pa
udgifter til borgere med mellemkommunal refusion i Ringkgbing-Skjern Kommune.

2. Beskrivelse af den faglige og skonomiske effekt/konsekvens, der forventes opnaet af
budgetforggelsen:

Arsagen til det konstaterede merforbrug pa mellemkommunale borgere ligger i to forhold:

For det fgrste kgber Ringkgbing-Skjern Kommune flere plejeboliger i andre kommuner, end der
selges kommunale plejeboliger til andre kommuners borgere, og kommunen har derfor ferre
indtegter end udgifter pa omradet. Der har over de senere ar kunnet ses en svagt stigende tendens i
denne retning. Forventningen er, at forskellen mellem udgifter og indteegter vil veaere stgrre i 2024 end
den var i 2023 svarende til en stigning i nettoudgiften pa omkring 3 mio. kr.

Pa aldreboligomradet forventes ligeledes en stigning i udgifterne - seerligt til fire plejekraevende
borgere - pa omkring 1 mio. kr. fra 2023 til 2024.

For det andet betaler Ringkgbing-Skjern Kommune for to meget dyre borgere i andre kommuner.
Dggntaksten for de to borgere er pa henholdsvis 19.523 kr. og 5.464 kr. Efter modregning af 4,5
millioner kroner i statsrefusion for szerligt dyre enkeltsager for den ene borger, som er under 67 ar,
forventes udgiften til de to borgere at veere pa 4,6 mio. kr. i 2024.

Ud fra ovenstdende forventes et samlet merforbrug i 2024 pa 8,3 mio. kr.

ﬂ Ringkabing-Skjern
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3. Opfglgningsplan pa tiltaget:

Den dyreste af de szerligt dyre enkeltsager har veeret fokusomrade for flere undersggelser af ydelser
og takstprisen, og der har pa direktgrniveau veeret dialog med borgers nye bopaelskommune, men
dette har ikke resulteret i nedseettelse af taksten.

Det hgje forventede merforbrug pd mellemkommunale borgere skyldes altsd i mindre grad en
demografisk tendens, og i hgj grad en konkret udgift til fa borgere i andre kommuner. Tallet vil derfor
ogsa kunne andre sig markant, nar de tre borgeres behov endrer sig.

Der sgges derfor om en budgetforggelse, som vil kunne dakke den aktuelle udfordring, men belgbet
vil Igbende blive justeret ud fra den aktuelle budgetopfglgning.

Derudover er der gnske om en endret tildelingsmodel pa det mellemkommunale omrade, hvor
budgettet tildeles efter den aktuelle gkonomi, frem for at der skal findes kompenserende besparelser
inden for eget omrade, nar en kompleks borger vealger at benytte sin fritvalgsret til at flytte til en
anden kommune.

4. Kompenserende finansieringsforslag:

5. Viden & Strategis bemaerkninger til forslaget:

Jf. sidste afsnit i pkt. 3 vil administrationen igangsatte en ny demografimodel for mellemkommunale
borgere.

FORSLAGETS OKONOMISKE KONSEKVENSER
(Belgb i 1.000 kr. ekskl. moms, + = budgetudvidelse og - = budgetreduktion)
Tekst 2024 2025 2026 2027 Efterfglgende ar
Budgetudvidelse 8.300 8.300 8.300 8.300 8.300
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ATURENS

skema 1 Budget 2025 - Nye tiltag/ akt1v1tetsaendr1nger RIE
med kompenserende finansiering

Hjeelpemiddeldepotet

Forslag nr.

Udvalg: Social- og Sundhedsudvalget
Funktion: 05.30.31

Forslaget er fra udvalget prioriteret som (szet x)

1___ udvalgeter enigt

2 ____ udvalget er uenigt

3___ forslaget kan ikke anbefales af udvalget

4 ____ forslaget har ikke veaeret udvalgsbehandlet

1. Projektbeskrivelse:

Hjaelpemiddeldepotet i Sundhed og Omsorg administrerer hjelpemidler til alle borgere i kommunen,
uanset alder og fagomrade. Depotet star for indkgb, distribution, renggring, reparation og servicering
af bade manuelle og elektroniske hjeelpemidler. For perioden 01.01.2024 til 30.09.2024 har Sundhed

og Omsorg igangsat Kvikservice som et afprgvningstilbud med fokus pa hurtigere sagsbehandling og

vejledning i sma hjeelpemidler og velfaerdsteknologi til eget indkgb.

Depotets personale har forskellige tekniske og sundhedsfaglige baggrunde. Udover den daglige leder
er der syv fastansatte medarbejdere. Depotet spiller en vigtig rolle i udviklingen af Det naere
Sundhedsvaesen, hvor sundhedsindsatser leveres i eller taet pa borgerens hjem og fokuserer pa at ggre
borgere sa selvhjulpne som muligt.

Stigningen i aktivitet pa hjelpemiddelomradet kraever flere ressourcer, og selvom depotet fokuserer
pa optimering og digitalisering af arbejdsgange, kan den stigende opgavemaengde ikke lzengere
handteres ved effektivisering og digitalisering af arbejdsgangene.

12023 var der et merforbrug pa lgnudgifterne pa 576.000 kr., og i 2024 forventes et yderligere
merforbrug pa Ignudgifterne pa 624.000 kr.

Forventningen er, at den gkonomiske udfordring med gget brug af hjeelpemidler og velfaerdsteknologi,
vil fortseette i fremtiden pa grund af den stigende demografi og rekrutteringsudfordringer. Disse
teknologier forventes at bidrage til kompensation for manglen pa plejepersonale. Budgettet til
Hjaelpemiddeldepotet er ikke demografireguleret, som i nogle andre kommuner. Tidligere kunne
mindre forbrug pa andre omrader i budgettet kompensere for merforbruget pa lgnbudgettet, men
denne mulighed forventes ikke leengere at veere tilgaengelig.

Der sgges om en stigning pa 900.000 kr. i Ignbudgettet til Hjzelpemiddeldepotet, svarende til 1%
arsveerk. Dette er ngdvendigt for at overholde lgnbudgettet og handtere den vedvarende stigende
aktivitet pa hjeelpemiddelomradet.

Som inspiration til at effektivisere og overholde driftsbudgettet er der foretaget benchmarking med tre
andre sammenlignelige kommuner. Ringkgbing-Skjern Kommune har den stgrste geografi og det
hgjeste indbyggertal blandt de fire kommuner.

Benchmarkingen viser fglgende for de fire kommuner:

e [lgnbudgettet for 2022 spaender lgnudgifterne fra 3,7 mio. kr. (Ringkgbing-Skjern Kommune)
til 11 mio. kr. Det gennemsnitlige lgnbudget 2022 blandt de fire kommuner er pa 6 mio. kr.

ﬂ Ringkabing-Skjern
Kommune
v



rksk.dk Side 2 af 3

e I detsamlede budget for 2023 varierer udgifterne fra 18,5 mio. kr. (Ringkgbing-Skjern
Kommune) til 27 mio. kr. Det gennemsnitligt budget for 2023 blandt de fire kommuner er pa
23 mio. kr.

I Ringkgbing-Skjern Kommune bliver depotlederens lgn betalt af depotets lgnbudget. Det ggr den ikke
i to ud af de tre sammenligningskommuner.

Benchmarkingen viser, at hjeelpemiddeldepotet i Ringkgbing-Skjern Kommune er det depot ud af de
fire kommuner, der driftes for det laveste budget. Selv med en budgettilfgjelse til lgnbudgettet pa
900.000 kr., vil depotet fortsat ligge 1.4 mio. kr. under de fire kommuners gennemsnitlige lgnbudget
pa 6 mio. kr. Med depotets lgbende opmaerksomhed pa effektivisering af arbejdsgange vurderes et
lgnbudget pa 4.6 mio. kr. realistisk.

Eksempler pa arsager til gget aktivitet pa Hjeelpemiddeldepotet:

e Pa grund af fortsat reducering af indleeggelsers varighed og hurtigere udskrivelser ses en
markant stigning i akutkgrsler af hjeelpemidler til borgerne. Borgernes funktionsniveau ved
udskrivelse er lavere end tidligere, hvor en borger var indlagt lzengere tid. Derfor har borgerne
i hgjere grad behov for hjaelpemidler ved udskrivelse fra sygehuset

e Demografiudviklingen med en stor stigning af flere zldre er en kendt faktor, som ogsa
medfgrer et gget behov for hjeelpemidler

e Ringkgbing-Skjern Kommune er en turistkommune. Som noget positivt opleves, at flere
borgere med lavt funktionsniveau valger at tilbringe tid i sommerhus med deres familier.
Denne udvikling betyder for depotet en stigning af handtering, ud- og hjemkgrsel af APV-
hjeelpemidler (hjeelpemidler, som personale skal have til radighed, for at varetage
plejeopgaverne)

e Ringkgbing-Skjern Kommune har et stort geografisk omrade, hvilket kraever, at depotet
dzekker store afstande ved udbringning og afthentning af hjeelpemidler, og behovet herfor er
stigende

e Enny EU-forordning fra maj 2021 om medicinsk udstyr, har til formal at forbedre
patientsikkerheden gennem skarpede dokumentationskrav og overvagning af udstyr.
Hjaelpemidler som fx kgrestole, klassificeres som medicinsk udstyr, hvilket betyder, at den nye
MDR-forordning for kommunerne indebaerer ggede krav til opgaverne vedrgrende indkeb,
vedligeholdelse og udlevering af medicinsk udstyr til borgerne. For depotet betyder det en gget
meaengde administrative opgaver og dermed behov for flere personaleressourcer

Der ggres opmarksom p3, at Hjeelpemiddeldepotet har udarbejdet en budgetsag om anlaegsmidler til
en tunnelvasker til hjeelpemidler samt afledte gget udgifter til vand og strgm.

2. Beskrivelse af den faglige og skonomiske effekt/konsekvens, der forventes opnaet af
budgetforggelsen:

Ved et gget lgnbudget forventes det, at depotet kan imgdekomme den stigende aktivitet pa omradet.

3. Opfglgningsplan pa tiltaget:
Tiltaget folges op pa de manedlige budgetopfglgninger mellem depotets leder og gkonomikonsulent.

4. Kompenserende finansieringsforslag:
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5. Viden & Strategis bemarkninger til forslaget:
Ingen bemeaerkninger.

FORSLAGETS AKONOMISKE KONSEKVENSER
(Belgb i 1.000 kr. ekskl. moms, + = budgetudvidelse og - = budgetreduktion)
Tekst 2025 2026 2027 2028 Efterfglgende ar
Aktivitetstilrettet budget 900 900 900 900 900
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ATURENS

skema 1 Budget 2025 - Nye tiltag/ akt1v1tetsaendr1nger RIE
med kompenserende finansiering

Aflastningsomradet - budgetjustering

Forslag nr.

Udvalg: Social- og Sundhedsudvalget
Funktion: 05.30.28

Forslaget er fra udvalget prioriteret som (szet x)

1___ udvalgeter enigt

2 ____ udvalget er uenigt

3___ forslaget kan ikke anbefales af udvalget

4 ____ forslaget har ikke veaeret udvalgsbehandlet

1. Projektbeskrivelse:

Ringkgbing-Skjern Kommune har besluttet at samle alle aflastningspladser i én fysisk enhed som en
del af en stgrre strategi for at forbedre pleje- og sundhedstilbuddene. Denne beslutning er baseret pa
resultaterne af en tidligere boliganalyse og rapport om aflastningsomradet, der fgrte til byradets
beslutning om at konsolidere faciliteterne.

Organisationsaendringen, der fulgte beslutningen om at samle aflastningspladserne, har til formal at
skabe en mere effektiv og sammenhaengende drift gennem faelles enhedsledelse. I den forbindelse blev
der etableret en selvsteendig decentral aftaleenhed for Akutfunktion og Aflastningsomradeti 2022,
hvilket markerede en betydelig @endring i driften og gkonomien af disse enheder.

Andringen betgd ogsa, at der i en overgangsperiode blev skabt to mindre enheder pa hhv. 10 og 11.
pladser.

Det fremhaeves, at udviklingen i det naere sundhedsvaesen stiller ggede krav til kommunerne, da flere
opgaver leegges ud i det naere miljg for at undga indleeggelser. Dette fgrer til gget kompleksitet i
borgerforlgbene og presser gkonomien for aflastningsenheden.

For at imgdega disse udfordringer foreslds det at gge lgnbudgettet for at sikre tilstraekkelig
finansiering til at opretholde den ngdvendige kvalitet og kontinuitet i pleje, traening- og
behandlingstilbuddene.

Der ansgges derfor om en udvidelse af Aflastningsomradets driftsbudget pa grund af gkonomiske
udfordringer som fglge af gget krav fra "Kvalitetsstandard for kommunale akutfunktioner”, som begge
enheder skal leve op til. Driftsbudgettet vurderes pa ny i forbindelse med etableringen af den fzlles
aflastningsenhed.

Lgnbudgettet pa aflastningsafdelingerne tildeles efter en takst model pr. plads.

Takstprisen for pladstyperne pa aflastningen er i 2024 497.000 kr.

Men den gnskede budgetjustering fra 2025 og frem pa 3,309 mio. kr., vil den nye lgnsum pr. plads
vaere 669.000 kr. i 2025-niveau.

Til sammenligning er der lavet benchmarking pa pladspriser med to andre sammenlignelige
kommuner som Ringkgbing-Skjern Kommune.

Her er takstprisen per plads mellem 597.000 og 717.000 kr. i 2025-Ignniveau.

ﬂ Ringkabing-Skjern
Kommune
v
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2. Beskrivelse af den faglige og gkonomiske effekt/konsekvens, der forventes opnaet af
budgetforggelsen:

Samlingen af aflastningspladserne under fzelles enhedsledelse har vist sig at understgtte, at
indsatserne i et aflastningsophold tilretteleegges, sa det imgdekommer borgerens individuelle
rehabilitering, pleje, behandling og genoptraeningsbehov. Det geelder bade, hvis borgerens tilstand
kraever specialiseret kompleks sygepleje, hyppig observation, specialiseret genoptraening, almen pleje
og roligt miljg. Det faglige niveau af kompetencer i personalegruppen kan etableres med brede
kompetencer og understgtter patientsikkerheden og den borgeroplevede kvalitet.

Samling af de 22 aflastningspladser skaber mere sammenhaengende og fagligt kvalificerede
aflastningsophold der medvirker til kortere ophold. Efterspgrgslen pa de 22 pladser er stigende
grundet de gode sammenhangende forlgb og optimal udnyttelse af den samlede aflastningskapacitet
og rette kompetencer. Samlingen vil understgtte at den kommunale medfinansiering ikke stiger
uhensigtsmaessigt og at ventedage ved udskrivelse minimeres samt at feerdigbehandlingstaksten
holdes pa et minimum.

Forventningen ved en permanent budgetudvidelse vil vaere at aftaleenheden vil fa et baeredygtigt
driftsbudget som vil veere i balance i arene fremover.

3. Opfglgningsplan pa tiltaget:

Omradeleder og enhedsleder fglger i samarbejde med gkonomikonsulent op pa budgetbalance ved de
manedlige aftalte og systematiske budgetopfalgninger.

Der tages rettidige initiativer til driftsjusteringer ved @endringer i aktivitet og budgettildeling.
Sundhed og Omsorg vil fglge op pa serviceniveau og den samlede gkonomi forud for etableringen af
den fzelles aflastningsenhed.

4. Kompenserende finansieringsforslag:

5. Viden & Strategis bemaerkninger til forslaget:

FORSLAGETS OKONOMISKE KONSEKVENSER
(Belgb i 1.000 kr. ekskl. moms, + = budgetudvidelse og - = budgetreduktion)
Tekst 2025 2026 2027 2028 Efterfglgende ar
Lgnninger 3.309 3.309 3.309 3.309 3.309
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ATURENS

skema 1 Budget 2025 - Nye tiltag/ akt1v1tetsaendr1nger RIE
med kompenserende finansiering

§18 - tilbagefgarsel af sag fra sidste ar

Forslag nr.

Udvalg: Social- og Sundhedsudvalget
Funktion: 05.72.99

Forslaget er fra udvalget prioriteret som (szet x)

1___ udvalgeter enigt

2 ____ udvalget er uenigt

3____ forslaget kan ikke anbefales af udvalget

4 ____ forslaget har ikke veaeret udvalgsbehandlet

1. Projektbeskrivelse:

P4 Social- og Sundhedsudvalgets mgde den 20. september 2023 blev det besluttet, at der skal
udarbejdes et nyt tiltag til budgetkonferencen i 2024, hvor beslutningen fra 2023 om finansiering
omggres, da Frivilligradet fejlagtigt ikke var en del af hgringsprocessen pa budgetsagen om Forggelse
af driftstilskud til Café Rgde Kors.

Pa Budgetkonferencen 2023 blev det besluttet, at forgge driftstilskuddet til Café Rgde Kors med
240.000 kr. Udvidelsen blev finansieret via en tilsvarende reduktion af den ordinzere pulje til §18
tilskud. Frivilligradet oplevede, at det begraensede deres pulje med 24%.

Administrationen i Sundhed og Omsorg fastholder dog at pege pa en nedszaettelse af den ordinzer pulje,
som finansiering af driftstilskuddet til Café Rgde Kors. Der vil, som alternativ til den ordineer pulje,
kunne genovervejes, hvordan fordelingen af de allerede disponerede belgb til foreningerne, skal veere.
Foreningerne der forlods er disponeret til er: Rgde Kors, Frivilligcenter Ringkgbing-Skjern, G-Faktor,
selvhjeelpsgrupper, Somandshjemmet og Verestedet Vardevej. Disse foreninger far tilsammen
udbetalt §18 tilskud pa 3,7 mio. kr.

Det samlede budget til foreningerne og puljen er 4,6 mio. kr.

2. Beskrivelse af den faglige og skonomiske effekt/konsekvens, der forventes opnaet af
budgetforggelsen:

Ingen bemeerkninger.

3. Opfglgningsplan pa tiltaget:
Ingen bemeerkninger.

4. Kompenserende finansieringsforslag:
5. Viden & Strategis bemarkninger til forslaget:

ﬂ Ringkabing-Skjern
Kommune
v
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FORSLAGETS OKONOMISKE KONSEKVENSER
(Belgb i 1.000 kr. ekskl. moms, + = budgetudvidelse og - = budgetreduktion)

Tekst 2025 2026 2027 2028 Efterfglgende ar

Budgeteendring 0 0 0 0 0
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skema 1 Budget 2025 - Nye tiltag/ akt1v1tetsaendr1nger RIE
med kompenserende finansiering

Central IT-pulje

Forslag nr.

Udvalg: Social- og Sundhedsudvalget
Funktion: 05.30.26

Forslaget er fra udvalget prioriteret som (szet x)

1___ udvalgeter enigt

2 ____ udvalget er uenigt

3___ forslaget kan ikke anbefales af udvalget

4 ____ forslaget har ikke veaeret udvalgsbehandlet

1. Projektbeskrivelse:

[ Sundhed og Omsorg er indkgb, implementering og driftsudgifter til diverse IT-systemer og andre
teknologier organiseret i en central IT-pulje.

[ takt med udviklingen af teknologier og anvendelse af disse, er forbruget pa den centrale IT-pulje
siden 2014 steget med 1,4 mio. kr. 12023 var der et merforbrug pa 1,0 mio. kr., hvilket forventes at
stige i 2024 og fremadrettet.

Sundhed og Omsorg fglger de vedtagne politikker og direktionens strategiplan, der vedrgrer
automatisering, digitalisering og brug af velfeerdsteknologi. Dette gaelder bade for administrative
processer og til Igsning af kerneopgaven.

Demografiske eendringer, kombineret med feerre plejepersonaler til at lgse kerneopgaverne, udggr en
udfordring for Sundhed og Omsorg, ogsa kaldet velfaerdsgabet. Sundhed og Omsorg har derfor stor
fokus pa lgsning af kerneopgaven ved hjzlp af teknologier, og indkgber Igbende produkter og
systemer, som friggr personaleressourcer. Det betyder, at de rette ressourcer anvendes til de
borgerrelaterede indsatser, der ikke kan lgses ved hjeelp af teknologi.

Nar anvendelsen af teknologier gges, medfgrer det ligeledes en betydelig stigning i de arlige
driftsomkostninger til licenser og snitflade udgifter. Som eksempel kan naevnes:
¢ Digitalt vejledningssystem, som borgerne kan tilga for selv at udfgre handlinger som
eksempelvis gjendrypning. En lgsning til ca. 120.000 kr. arligt
e Sarjournalsystem til borgerne, hvilket fremmer behandlingen og fgrer til feerre sygehusbesgg
til en arlig udgift pa 170.000 kr.
e Demens- og tryghedsteknologier, herunder gget brug af GPS og forventet stigning i
anvendelsen af forskellige typer tryghedscensorteknologier
e Digitalt sundhedsinstrukssystem med en arlig udgift pa 120.000 kr.
e Udvidelse af vagtplanssystemet i 2019, hvilket medfgrte betydelige ekstraomkostninger pa ca.
500.000 kr.
o Tilkgb af et data- og statistiksystem for at forbedre brugen af valide data til gkonomistyring,
kvalitetsudvikling mm.
e Tilkgb af et e-leerings- og kursusstyringssystem
e Enstigende procentdel af medarbejderne anvender computere og to skeerme, elektroniske
notatblokke og andre enheder, hvilket fgrer til lgbende udskiftninger og flere licenser
e Dobbelt SIM-kort i enhederne pa grund af udfordringer med mobildaekning i visse omrader af
kommunen.
ﬂ Ringkabing-Skjern
< Kommune
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Andre udgiftsstigninger i den centrale IT-pulje kan vaere interne, nar der sker en stigning eller
udvikling i IT-opgaver, der skal lgses af centrale stabe. Desuden finansierer Sundhed og Omsorg, i
overensstemmelse med samarbejdsaftalen, ogsa udgiften til de selvejende plejehjem i kommunen,
hvilket belgber sig til ca. 50.000 kr. arligt.

For at overholde budgettet i den centrale IT-pulje og imgdega den vedvarende stigning i
driftsomkostningerne til teknologi, sgges der om en budgetudvidelse pa 1 mio. kr. i 2025-2026
stigende til 1.5 mio. kr. fra 2027 og frem.

Det skal bemarkes, at Sundhed og Omsorg har udarbejdet en budgetsag angaende indkgb og
implementering af pilotprojekter inden for velfzerdsteknologi. Disse projekter sigter mod at gavne
borgerne, skabe tryghed, optimere arbejdsgange og forbedre medarbejdernes ergonomi for at
mindske sygefravaeret og sikre, at de kan forblive laengere i faget.

2. Beskrivelse af den faglige og skonomiske effekt/konsekvens, der forventes opnaet af
budgetforggelsen:

Det forventes, at en udvidelse af den centrale IT-pulje i Sundhed og Omsorg vil medfgre mulighed for
at overholde budgettet og sikre fortsat fokus og anvendelse af teknologier, der kan mindske gabet
mellem demografiudviklingen og rekrutteringsudfordringen.

3. Opfelgningsplan pa tiltaget:
Sammen med den manedlige budgetopfglgning foretages en struktureret opfglgning pa teknologiers

output og mervaerdi, sa eventuelle teknologier, der ikke lever op til formalet, stoppes eller gives ekstra
opmarksomhed i forhold til anvendelsen.

4. Kompenserende finansieringsforslag:

5. Viden & Strategis bemarkninger til forslaget:
Ingen bemaerkninger.

FORSLAGETS OKONOMISKE KONSEKVENSER
(Belgb i 1.000 kr. ekskl. moms, + = budgetudvidelse og - = budgetreduktion)
Tekst 2025 2026 2027 2028 Efterfglgende ar
Aktivitetstilretning 1.000 1.000 1.500 1.500 1.500
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ATURENS

skema 1 Budget 2025 - Nye tiltag/ akt1v1tetsaendr1nger RIE
med kompenserende finansiering

Akanden - gget tidsforbrug til dizter og dysfagi

Forslag nr.
Udvalg: Social- og Sundhedsudvalget

Funktion: 05.30.26

Forslaget er fra udvalget prioriteret som (szet x)

1___ udvalgeter enigt

2 _____ udvalget er uenigt

3____ forslaget kan ikke anbefales af udvalget

4 ____ forslaget har ikke veaeret udvalgsbehandlet

1. Projektbeskrivelse:

Kgkkenet Akanden tilbereder mange forskellige specielle dizeter til borgere i Ringkgbing-Skjern
Kommune. Borgerne kan veere hjemmeboende eller have tilknytning til institutioner i Sundhed og
Omsorg samt Handicap og Psykiatri.

De specielle dizeter er isaer dysfagimad til borgere, som har sveert ved at tygge og synke maden. Pa
baggrund af politisk drgftelse tilberedes maden, sa den ligner almindelig mad. For borgere tilknyttet
Handicap og Psykiatri produceres der seerlige komplekse diseter sdsom Keto, PKU, glutenfri m.m.
Dizeterne tilberedes pa grund af borgernes medfgrte manglende evne til at optage nzeringsstoffer.

Omfanget af szerlige dizeter er stigende iszer for aeldre borgere, og der ses derfor et fald i produktion af
almindelig mad. De specielle dizeter er mere tidskreevende at producere, hvilket medfgrer, at
lgnomkostningerne til diseter er hgjre end de gvrige portioner mad.

Akanden tilbereder dagligt mange forskellige diaeter. I praksis betyder det, at ved den samme ret
tilberedes der en stor portion i de store gryder og mange forskellige dizeter til den samme ret i mindre
gryder.

[ tabellen fremgar merprisen for produktion af diseter og dysfagi i 2023, nar der males op imod, hvad
det koster at producere et almindeligt maltid mad.

Merpris i
Antal portioner | forhold til
hovedretter og |almindelig

Hoved- og biretter biretter portion [ alt 2023
Dysfagi 21.011 17,86 375.178
Dizeter 92.081 4,58 422177
I alt 797.356

Nar belgbet fremskrives til 2025 pris- og lgnniveau er merprisen i alt 855.000 kr. Da Handicap og
Psykiatri skal afholde en del af udgiften, sgges der om budgetudvidelse pa 450.000 kr.

ﬂ Ringkabing-Skjern
Kommune
v
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2. Beskrivelse af den faglige og gkonomiske effekt/konsekvens, der forventes opnaet af
budgetforggelsen:

Kgkkenet Akanden forventer, at budgetjusteringen kan medvirke til at deekke de ekstra lgnudgifter til
tilberedning af specielle dizceter og dermed fa et budget i balance.

3. Opfglgningsplan pa tiltaget:
Akanden vil hvert ar foretage tidsstudier pa, hvad merprisen for de specielle dizeter er set i forhold til
produktion af almindeligt mad.

4. Kompenserende finansieringsforslag:

5. Viden & Strategis bemarkninger til forslaget:
Ingen bemeaerkninger.

FORSLAGETS OKONOMISKE KONSEKVENSER
(Belgb i 1.000 kr. ekskl. moms, + = budgetudvidelse og - = budgetreduktion)
Tekst 2025 2026 2027 2028 Efterfglgende ar
Merpris 450 450 450 450 450
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skema 1 Budget 2025 - Nye tiltag/ akt1v1tetsaendr1nger RIE
med kompenserende finansiering

Effektiviseringskrav - restbelgb
Forslag nr.
Udvalg: Social- og Sundhedsudvalget
Funktion: flere

Forslaget er fra udvalget prioriteret som (szet x)

1___ udvalgeter enigt

2 ____ udvalget er uenigt

3___ forslaget kan ikke anbefales af udvalget

4 ____ forslaget har ikke veaeret udvalgsbehandlet

1. Projektbeskrivelse:

Til budgetleegningen for 2024-2027 blev der indarbejdet en effektiviseringsramme pa 0,5 procent
arligt i budgettet hos fagomradet Sundhed og Omsorg. Det vil sige 0,5 pct. i 2024, 1 pct.i 2025, 1,5 pct.
12026 og 2 pct.i2027. Effektiviseringsrammen blev beregnet pa baggrund af budgetrammen for
enheder med overfgrselsadgang.

Ved sidste ars budgetleegning lykkedes Sundhed og Omsorg ikke med at pege pa forslag til de
resterende 2 mio. kr. af kravet fra 2027 og frem.

Ved dette ars budgetarbejdet gnsker Sundhed og Omsorg at udligne restbelgbet via
finansieringsforslagene.

2. Beskrivelse af den faglige og skonomiske effekt/konsekvens, der forventes opnaet af
budgetforggelsen:

3. Opfglgningsplan pa tiltaget:

4. Kompenserende finansieringsforslag:

5. Viden & Strategis bemarkninger til forslaget:
Ingen bemaerkninger

FORSLAGETS AKONOMISKE KONSEKVENSER
(Belgb i 1.000 kr. ekskl. moms, + = budgetudvidelse og - = budgetreduktion)
Tekst 2025 2026 2027 2028 Efterfglgende ar
Effektiviseringskrav 0 0 2.086 2.086 2.086

ﬂ Ringkabing-Skjern
Kommune
v



