REFERAT Seniorrad d. 07-04-2026

Mededato Tirsdag d. 07. april 2026 kl. 13:00

Modested Magadelokale 1



Indholdsfortegnelse

Introduktion til @&ldrereformen - 40 min. (13.00-13.40)........ccccuiiiiiiiiiiieeieecee e
Indledende introduktion til sundhedsreformen - 30 min. (13.40-14.10)
Horisontal samarbejdsaftale om patientrettet forebyggelse - 15 min. (14.20-14.35)
Praksisbes@g - 10 mMin. (14.35-14.45). ..ottt sttt e ae e sneeeate e s ees
Dialogmede med politiske udvalg - 15 min. (14.45-15.00).....cccooviimiiniimiiiieieeeeeeeeeee e
Orientering fra Sundhed og Aldre v/Sundheds- og ZAldrechef Maila Tandrup - 10 min. (15.05-15.1:
Gensidig orientering - 10 min. (15.15-15.25)
Naeste mader - 5 min. (15.25-15.30)
Underskriftsark



Punkt 1: Introduktion til zeldrereformen - 40 min. (13.00-13.40)

27.34.00-P00-2-26
Sagsfremstilling

12024 blev der indgéet en politisk aftale om en reform pé eldreomradet. Reformen tager udgangspunkt i tre baerende
veerdier:

1. Den @ldres selvbestemmelse

2. Tillid til medarbejderne og den borgernere ledelse

3. Et teet samspil med pérerende, lokale fllesskaber og civilsamfund.
Aldrereformen har til formal at skabe en mere sammenhangende og helhedsorienteret indsats for aldre borgere.
Reformen indebarer blandt andet indferelse af helhedspleje, borgernaer visitation, udbredelse af faste teams, udvidelse af
borgernes frie valg, afskaffelse af lovbestemte alderskrav i forebyggelsesindsatsen og en ny praksis for tilsyn. Malgruppen
for aldrereformen er primeert &ldre personer, der har néet folkepensionsalderen.
Zldrereformen er udmentet i tre selvsteendige hovedlove:

o AEldrelov

e Lov om eldretilsyn

¢ Lov om lokalplejehjem.
Seniorradet fér en introduktion til elementerne i @ldrereformen p4 medet.
Indstilling
Administrationen indstiller, at
1. Seniorradet tager orienteringen til efterretning.
Beslutning
Seniorradet tog orienteringen til efterretning.
Hans Jorgen Jensen deltog ikke i modet.
Bilag

Bilag - Introduktion til aldrereformen



Punkt 2: Indledende introduktion til sundhedsreformen - 30 min. (13.40-
14.10)

29.30.00-A00-1-26
Sagsfremstilling

Seniorradet vil fa en introduktion og status pa sundhedsreformen.
Oplagget vil blandt andet indeholde:

¢ Hovedoverskrifterne i sundhedsreformen
Betydning for Horsens Kommune

Okonomiske konsekvenser for Horsens Kommune
Organiseringen i Horsens Sundhedsrad

Seerlige kommunale fokusomrader.

Indstilling
Administrationen indstiller, at
1. Seniorradet tager orienteringen til efterretning.
Beslutning
Seniorradet tog orienteringen til efterretning.
Hans Jorgen Jensen deltog ikke i modet.
Bilag

Bilag - Introduktion til sundhedsreform



Punkt 3: Horisontal samarbejdsaftale om patientrettet forebyggelse - 15
min. (14.20-14.35)

29.30.08-A00-1-26
Sagsfremstilling

Som led i sundhedsreformen overtager regionerne fra den 1. januar 2027 myndigheds- og finansieringsansvaret for den
patientrettede forebyggelse. Region Midtjylland har derfor A nsket at indgA¥ en aftale med kommunerne i regionen om
fortsat at varetage den patientrettede forebyggelse i et samarbejde med Region Midtjylland. Derfor har regionen
udarbejdet en fAllles, generisk Horisontal samarbejdsaftale, som alle kommuner i regionen er tilbudt at tiltrA!de.

Aftalen fastlA!gger fA!lles mA¥l, organisering, rollefordeling, datadeling og A konomi og udgA ;r rammen for det
fremtidige samarbejde mellem region og kommune. Aftalen er vedlagt som bilag 1.

Horsens Kommune og Region Midtjylland indgA¥r med aftalen et forpligtende samarbejde, hvor kommunen fortsat
varetager den patientrettede forebyggelse, men med fA]lles mA¥l og 1A bende dialog med regionen.

Aftalen skal sikre ssmmenhA!ngende, lokale og fagligt velfunderede tilbud til borgere med kronisk eller langvarig
sygdom. Indsatsen skal styrke borgernes egenomsorg og livskvalitet, forebygge forvAlrring af sygdom og reducere
behovet for indlA!ggelser. Samtidig skal aftalen understA tte bedre sammenhA!ng mellem hospital, almen praksis og
andre kommunale tilbud.

MA¥gruppen er voksne borgere over 18 A¥r med kroniske eller langvarige sygdomme, herunder blandt andet KOL
(kronisk obstruktiv lungesygdom), type 2-diabetes, hjerte-kar-sygdomme, krA|ft og visse psykiske lidelser.

A
Kommunale opmA !rksomhedspunkter

 Den horisontale samarbejdsaftale forudsAltter et reelt og forpligtende samarbejde mellem region og kommune, hvor
kommunen bidrager aktivt til planlAlgning, koordinering og kvalitetsudvikling. Kommunen mA¥ ikke alene
fungere som leverandA r af ydelser, da dette er en forudsAltning for, at aftalen kan indgA¥s uden udbud.

o I aftalen tilbydes en fast A konomiske ramme, der skal dAlkke kommunens faktiske omkostninger ved
opgavelA sningen. Afndringer i opgaveomfang, serviceniveau eller rammevilk A¥r kan derfor medfA re behov for
genforhandling af aftalen for at undgA¥ under- eller overkompensation. Der udarbejdes en A¥rlig kapacitetsplan
som skal sikre dette og som godkendes i sundhedsrA¥det.

e En kommune mA¥ hverken tjene pA¥, eller have flere udgifter en det der tildeles i aftalen.

« Kommunen bevarer arbejdsgiveransvaret for medarbejderne, mens regionen har myndighedsansvaret. Det er derfor
vAlsentligt, at rolle- og ansvarsfordelingen 1A bende er tydelig, sA'rligt i forhold til visitation, dokumentation,
tilsyn og hA¥ndtering af klager.

o Aftalen er tidsubegrA!nset, men kan opsiges med ni mA¥neders varsel. ByrA¥det skal derfor vA're opmAlrksomt
pA¥, at vAlsentlige Alndringer i A konomi, kapacitet eller regionale prioriteringer pA¥ sigt kan fA¥ betydning for
kommunens organisering og bemanding pA¥ omrA¥det.

A
Den nuvA!rende indsats i Horsens Kommune

Patientrettet forebyggelse er i dag forankret i Vital Ceres, som VaretagerNbA¥d~e borgerrettet og patientrettet forebyggelse.
OmrA¥det har 20 fastansatte medarbejdere og en leder, hvoraf ca. 11,5 A¥rsvAirk i alt overvejende grad arbejder med
patientrettet forebyggelse.

Medarbejderne er organiseret i tvA!rfaglige teams, der arbejder med borgere med livsstilsrelaterede kroniske sygdomme.
Indsatsen omfatter i dag rehabilitering inden for:

e Hjerterchabilitering
o KrA!ftrehabilitering
¢ Diabetesrehabilitering
e KOL-rehabilitering.



Derudover varetager et sAlrskilt team nikotinstopindsatser som bA¥de vedrA rer patientrettet 4€* og borgerrettet
forebyggelse, herunder tilbud til unge under 18 A¥r. I dag henvises 80% af borgerne til patientrettet forebyggelse af den
praktiserende 1Alge, eller som selvhenviser. Antallet af borgere med behov for patientrettede tilbud forventes at stige i de
kommende A¥r. Flere borgere vil have et behov for patientrettet forebyggelse og fokus pA¥ at henvise til tilbuddet styrkes
regionalt.

A

A
Opgavefordeling i den nye aftale

Horsens Kommune har ansvaret for udfA relse af indsatsen. Kommunen modtager og visiterer henviste borgere,
gennemfA rer afklarende samtaler og tilbyder relevante forebyggelsesforlA b.

Tilbuddene kan vAlre individuelle, holdbaserede eller digitale og omfatter bA¥de livsstilsindsatser (fx rygestop, kost og
fysisk aktivitet) og sygdomsspecifikke mestringsforlA 'b. Kommunen skal desuden samarbejde med civilsamfundet og
sikre systematisk dokumentation og dataindberetning.

Region Midtjylland har myndighedsansvaret og skal sikre, at hospitalerne i fremtiden systematisk henviser relevante
patienter. Regionen stiller digitale 1A sninger og registreringssystemer til rA¥dighed, bidrager med specialiseret faglig
rA¥dgivning og fA lger op pA¥ kvalitet og mA¥lopfyldelse. Regionen fA rer desuden tilsyn og hA¥ndterer eventuelle
patientklager.

Regionshospitalet Horsens og Horsens Kommune udarbejder A¥rligt en fAllles kapacitetsplan. Kapacitetsplanen for 2027
tager udgangspunkt i den nuvAjrende indsats. SundhedsrA¥d Horsens godkender planen og fA Iger 1A bende op pA¥
mA¥l, aktivitet og kvalitet. Aftalen forankres politisk i sundhedsrA¥det.

A
A~konomi og kapacitet

Region Midtjylland har via "Den nationale fordelingsnA gle til sundhedsrA¥d" fA¥et en ramme pA¥ 6,1 mio. kr.A til at
finansiere den patientrettede forebyggelse i Horsens Kommune. Horsens Kommune brugte i 2025 7,1 mio. kr. pA¥ den
patientrettede forebyggelse. I delingsaftalen er det aftalt at Horsens Kommune modtager 2027 en fast A¥rlig ramme pA¥
7,1 mio. kr. til opgaven. Rammen dA kker sA¥ledes opretholdelsen af nuvA'rende serviceniveau og kapacitet herunder,
lokaler, udstyr og administration. BelA bet reguleres alene via den A¥rlige regionale bloktilskudsregulering. Rammen
tager ikke hA jde for demografisk udvikling. A

Da der er forskelle i bA¥de indhold og serviceniveau mellem kommunerne i Horsens SundhedsrA¥d og pA¥ tvAlrs af
hele Region Midtjylland, vil gradvis tilpasning og harmonisering over tid Alndre indhold og omfang af forlA b, samt de
kompetencemA ssige krav, der evt. stilles til 1A sning af opgaver. Region Midtjylland har tilkendegivet, at de A nsker -
over tid - at tilpasse og serviceharmonisere den patientrettede forebyggelse pA¥ tvAlrs af regionen sA¥ den svarer til den
A konomi regionen modtager via Den nationale fordehngsnA gle til sundhedsrA¥d til patientrettede forebyggelse Dette
svarer i Horsens Kommune til en reduktion i serviceniveau pA¥ op til 15% i forhold til det nuvA'rende niveau. A A A A

Eventuel fremtidig udbygning af kapaciteten og nye opgaver finansieres af regionen.

A

A
Medarbejdere og varighed

Der overdrages ikke aktiver, passiver eller medarbejdere ved aftalens ikrafttrAlden. Af vejledning om indgA¥else af
horisontale fremgA¥r det dog, at aftalens parter skal forholde sig til overfA rsel og deling af personale, aktiver og
forpligtelser ved ikrafttrAlden, opsigelse eller udlA b. Disse forhold er derfor beskrevet i bilag 2 til aftalen.
Medarbejderne forbliver ansat i Horsens Kommune, mens regionen overtager myndighedsansvaret og skal have kendskab
til den samlede ressource som en kommune anvender pA¥ opgaven ved tidspunkt for indgA¥else af aftalen.

Den Horisontale samarbejdsaftale trA!der i kraft den 1. januar 2027 og er tidsubegrAN:nset. Begge parter kan opsige aftalen
med ni mA¥neders varsel. Ved en eventuel opsigelse virksomhedsoverdrages de berA, rte medarbejdere til regionen efter
gAijldende regler.A

A

A

ByrA¥det har godkendt aftalen pA¥ ByrA¥dsmA de den 25. marts 2026.A



Indstilling
Administrationen indstiller, atA

1. SeniorrA¥det tager orienteringen til efterretning. A

Beslutning
SeniorrA¥det tog orienteringen til efterretning. A

Hans JA rgen Jensen deltog ikke i mA det.A
Bilag

Bilag 1: Samarbejdsaftale Horsens

Bilag 2: Horisontal samarbejdsaftale om patientrettet forebyggelse



Punkt 4: Praksisbesog - 10 min. (14.35-14.45)

00.00.00-A00-182-25
Sagsfremstilling

De forhenvarende udvalg for ZAldre- og Omsorgsudvalgets omrade i Horsens Kommune har lebende afholdt praksisbesog
pa forskellige tilbud.

Formélet med besegene er at give udvalgsmedlemmer et indblik i hverdagen pa kommunens tilbud samt skabe et rum for
dialog med ansatte og borgere.

Aldre- og Omsorgsudvalget har besluttet at viderefere praksisbesggende. Derudover har udvalget besluttet folgende
ramme for besggene:

¢ Der planlegges fire arlige praksisbesgg med ét i hvert kvartal. I 2026 planleegges dog kun to besog af hensyn til
gvrige introduktionsaktiviteter.

Tidsforbruget pr. praksisbeseg er en-to timer.

Seniorradet deltager med op til 2 medlemmer. Navne indmeldes til Sekretariatet for et ar af gangen.

En forudsaetning for afholdelse af praksisbesgget er, at der minimum deltager to udvalgsmedlemmer.

Lederen pa den pageldende arbejdsplads er vert for besoget.

Praksisbesegene fastlaegges for ét ar ad gangen.
De konkrete praksisbesog fremgér af bilaget.
Indstilling
Administrationen indstiller, at

1. Seniorradet tager orienteringen til efterretning.
Beslutning
Seniorradet tog orienteringen til efterretning.

Seniorradet beslutter, hvem der deltager pa de enkelte praksisbesgg pa nastkommende formade og giver herefter en
tilbagemelding til sekreteeren for Seniorradet.

Hans Jorgen Jensen deltog ikke i modet.
Bilag

Oversigt praksisbesgg 2026-2029 for Aldre- og Omsorgsudvalg samt Seniorrad



Punkt 5: Dialogmede med politiske udvalg - 15 min. (14.45-15.00)

27.69.40-P35-5-25
Sagsfremstilling

Seniorridet har den 4. juni 2026 dialogmede med ZAldre- og Omsorgsudvalget og Social- og Sundhedsudvalget.

Som forberedelse til dette mode dedikeres tid til, at Seniorradet kan drefte, hvilke emner/temaer Seniorradet gnsker at tale
med de to fagudvalg om.

Forud for dialogmedet i juni sendes Seniorradets punkter til udvalgene. Afsendelsen sker via administrationen.
Indstilling
Administrationen indstiller, at

1. Seniorradet drefter emner/temaer til det kommende dialogmede.
Beslutning
Seniorradet besluttede at drefte emner/temaer til dialogmedet pa Seniorradets arbejdsdag den 23. april 2026.
Emnerne/temaerne sendes til de politiske udvalg via administrationen forud for dialogmedet.

Hans Jorgen Jensen deltog ikke i modet.



Punkt 6: Orientering fra Sundhed og Aldre v/Sundheds- og Aldrechef
Maila Tandrup - 10 min. (15.05-15.15)

27.69.40-P35-5-25

Sagsfremstilling

Sundheds- og Aldrechef Maila Tandrup orienterer Seniorrddet om nyt fra omrédet pd madet:
¢ Sag om tildelingsmodel og eget normering pa plejeboligomradet nu godkendt.

¢ Status pa driften pa sundheds- og &ldreomradet i pasken.
¢ Sundhedsreformen fylder meget i det daglige arbejde pt.

Indstilling
Administrationen indstiller, at
1. Seniorradet tager orienteringen til efterretning.
Beslutning
Seniorradet tog orienteringen til efterretning.

Hans Jorgen Jensen deltog ikke i modet.



Punkt 7: Gensidig orientering - 10 min. (15.15-15.25)

27.69.40-P35-5-25

Sagsfremstilling

Seniorridet dreftede palliation og livets afslutning og har en interesse i at drofte det naermere pé et senere tidspunkt -
livets-afslutning/ s I . S S L S P L A A s A A R )=

Etablering af netvaerk blandt seniorrdd omkring Sundhedsrad Horsens v/Lone Knakkergaard

¢ Fealles netvaerk etableret med formand og naestformand
¢ [ netverket dreftes muligheden for, at Seniorradet kan deltage som patientforening i sundhedsradet.

Orientering om dagsorden til mede i Baredygtigheds-, Natur- og Klimaudvalget - herunder klimaplan og affaldssortering
v/Lone Bach

Droftelse af tilgeengelighed med kerestol pa Regionshospitalet Horsens v/Dorthe Christina Alhed Rosendahl

» Seniorradet gnsker at drofte neermere og evt. sammen med kollegaer i andre Seniorradd i omradet udarbejde en
skriftlig henvendelse.

Seniorridet har fellesmede med Faglige Seniorer og Aldresagen den 14. april 2026 v/Frits Kristoffersen
Beslutning

Hans Jorgen Jensen deltog ikke i modet.


https://www.fagperson.hospitalsenhedmidt.dk/kommunesamarbejde/projekt-livets-afslutning/
https://www.fagperson.hospitalsenhedmidt.dk/kommunesamarbejde/projekt-livets-afslutning/

Punkt 8: Naeste moder - S min. (15.25-15.30)

27.69.40-P35-5-25
Sagsfremstilling

Seniorradets naeste mader er:

¢ Ordinart mede: 19. maj 2026 kl. 13:00-15:30
¢ Formgde: Madet den 5. maj er aflyst grundet deltagelse i Aldrepolitisk konference med Danske Aldrerdd

Desuden:

¢ Workshop og arbejdsgrundlag for Seniorradet: 23. april 2026 kl. 09:00-15:00

Beslutning
Formedet den 4. august 2026 aftholdes i Seniorbofzllesskabet Sundbakken - Klostervanget 21.

Hans Jorgen Jensen deltog ikke i medet.



Punkt 9: Underskriftsark

27.69.40-P35-5-25

Sagsfremstilling

For at godkende og underskrive beslutningsprotokollen, skal mededeltagerne klikke pa "godkend".
Beslutning

Seniorradet godkendte beslutningsprotokollen.

Hans Jorgen Jensen deltog ikke i modet.



	Mødeinformation
	Indholdsfortegnelse
	Punkt 1: Introduktion til ældrereformen - 40 min. (13.00-13.40)
	Punkt 2: Indledende introduktion til sundhedsreformen - 30 min. (13.40-14.10)
	Punkt 3: Horisontal samarbejdsaftale om patientrettet forebyggelse - 15 min. (14.20-14.35)
	Punkt 4: Praksisbesøg - 10 min. (14.35-14.45)
	Punkt 5: Dialogmøde med politiske udvalg - 15 min. (14.45-15.00)
	Punkt 6: Orientering fra Sundhed og Ældre v/Sundheds- og Ældrechef Maila Tandrup - 10 min. (15.05-15.15)
	Punkt 7: Gensidig orientering - 10 min. (15.15-15.25)
	Punkt 8: Næste møder - 5 min. (15.25-15.30)
	Punkt 9: Underskriftsark

