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Seniorer og sund aldring

Sagsfremstilling
Ældre- og Sundhedsudvalget i såvel i politik- og initativudviklingen for indeværende
valgperiode, som i aktulle handlinger, sat fokus på "sund aldring".
Med initiativ fra DGI, holdes der 20. maj d.å. politisk dialogmøde for de nordjyske kommuner
under temaet ”Seniorer – Sund aldring”. Initiativet, der er nyt af sin art i Nordjylland sætter
fokus på den stærtk voksende gruppe af seniorer i Nordylland. Målet for mødet er at starte en
fælles nordjysk dialog om muligheder og ønsker for aktiviteter og samarbejder samt undersøge
hvordan eksisterende politikker kan understøtte tiltag indenfor de økonomiske rammer, der er
til stede. På mødet gives også konkrete eksempler på, hvordan det kommunale
sundhedspersonale og foreningsliv kan spille sammen om borgernes sundhed.
Læsø Kommune er repræsenteret ved udvalgsformanden.

Kompetence
Ældre- og Sundhedsudvalget

INDSTILLING
FORVALTNINGSCHEF FOR ÆLDRE OG SUNDHED INDSTILLER,
at orienteringen tages til efterretning.

BESLUTNING
Taget til efterretning.



Demenspolitik 2025-2027

Sagsfremstilling
Demenspolitikken for Læsø Kommune fremlægges til godkendelse. Læsø Kommune har siden
2021 haft en egentlig politik for demensområdet. Politikken dækker vision og mål for arbejdet
inden for området for årerne 2025-2027. Sidste version dækkede 2021-2024.
Politikken er udarbejdet så den matcher den aktuelle initiativplan som Ældre- og
Sundhedsudvalget arbejder efter for årerne 2023-2025. Initiativplanen justeres primo 2026.
Læsø Kommune forpligter sig til at sætte demensområdet højt på dagsordenen og intensivere
indsatsen for borgere med demens – uanset hvor de bor. Der tages initiativ til at forbedre
støtten til pårørende, der befinder sig i en særlig sårbar situation og gør det til en prioritet at
styrke den målrettede indsats til deres fordel.
På Læsø kan vi forvente et stigende antal borgere med demens - op til 15 % af befolkningen
over 65 år om bare 15 år. Tallet er stigende jo ældre befolkningen bliver. For + 85 årige
forventes andelen at stige til 30 – 40 %. Det giver et særligt pres idet kommunen har Danmarks
ældste befolkning.
Demenspolitikken skal være en drivkraft for udviklingen af demensområdet i Læsø Kommune.
Den skal sikre klare prioriteringer og synlighed omkring indsatser og tilbud, samtidig med at
den understøtter visionære og innovative tiltag, som kan realiseres inden for en kortere
tidshorisont.
Visionen er, at skabe og have et demensvenligt samfund, hvor mennesker med demens og
deres pårørende kan leve et trygt og værdigt liv.
Målgruppen er borgere med demens (i eget hjem og på plejehjem), pårørende, lokalsamfundet
og kommunens personale
Politikken er udbygget med centrale indsatsområder, der dækker det strategiske arbejde, som
danner grundlag for den handlingsplan som Ældre- og Sundhedsforvaltningen udarbejder og
arbejder efter.
Én gang årligt udarbejdes en rapport til Ældreråd og Ældre- og Sundhedsudvalg.

Sundhedsmæssige konsekvenser
Med en bevidst politik vil fokus være mere transperant og dermed kan vi tilbyde bedre pleje og
støtte til personer med demens og deres pårørende

Inviterede deltagere i punktets behandling
Wenche Hestad

Kompetence
Ældrerådet, Ældre- og Sundhedsudvalget, Kommunalbestyrelsen

Historik

Forvaltningschef for Ældre og Sundhed indstiller, 6. maj 2025, pkt. 4:



at Ældrerådet anbefaler godkendelse af demenspolitikken.

Beslutning fra Ældrerådet, 6. maj 2025, pkt. 4:
Ældrerådet anbefaler godkendelse af demenspolitikken.

INDSTILLING
FORVALTNINGSCHEF FOR ÆLDRE OG SUNDHED INDSTILLER,
at Ældre- og Sundhedsudvalget anbefaler godkendelse af demenspolitikken.

BESLUTNING
Godkendes med få tekstuelle tilpasninger i indledingen samt det tillæg, at initiativ omkring
partnerskabsaftaler skal gøres opsøgende.



Arven efter Jorunn Wallenborg Levin "Trollebo"

Sagsfremstilling
Ældre- og Sundhedsudvalget klargjorde på sit møde i marts d.å. at den forventede arv efter
Jorunn Wallebborg Levin, der målrettes ældreområdet og dermed tilgår udvalget, hensættes til
pulje, der sammen med fundraising, anvendes til formål som giver har ønsket. Specifikt formål
besluttes senere. Der er nu kommet melding fra Skattestyrelsen om fritagelse for boafgift. Det
betyder, at nettoprovenau under Ældre- og Sundhedsudvalget vil anddrage kr. Der afventes
endelige udmeldinger fra Norge, før udbetaling kan finde sted.
På mødet vil forvaltningen give yderligere orientering. Udvalget skal herefter drøfte indenfor
hvilket område, udvalget ønsker at midlerne skal prioriteres, så administrationen kan
påbegynde puljeansøgninger.

Kompetence
Ældre- og Sundhedsudvalget

INDSTILLING
FORVALTNINGSCHEF FOR ÆLDRE OG SUNDHED INDSTILLER,
at Ældre- og Sundhedsudvalget tager orienteringen til efterretning samt drøfter indenfor
hvilket område administrationen skal arbejde videre.

BESLUTNING
Udvalget beslutter at bede Ældrerådet om at komme med ideer til indsatsområde.



Brugerundersøgelse Madservice 2025

Sagsfremstilling
I ugerne 14-m 16 d.å. har forvaltningen igen gennemført brugertilfredshedsundersøgelser
blandt beboerne på Læsø Plejehjem og i Poppelhaven samt modtagere i eget hjem, der
modtager madservice.
Undersøgelserne blev startet i 2017 og gennemføres minimum hvert 2. år. Undersøgelserne
deles således at beboernes vurderingerne for Læsø Plejehjem og Poppelhaven vurderes under
et og brugerne i eget hjem vurderes særskilt. For hvad angår beboerne på Læsø Plejehjem og
i Poppelhaven er der, ligesom i 2023, valgt en kvalitativ interview metode idet det vurderes at
kvantitativ spørgeskemaundersøgelse ikke vil give besvarelser nok til at sikre validiteten.
Borgere i eget hjem har, på lige fod med tidligere år, besvaret spørgeskema (bilag).
Af vedlagte analyserapporter fremgår det, at der uanset bopæl, fortsat er overvejende
tilfredshed med maden både for hvad angår maden til beboerne på Læsø
Plejehjem/Poppelhaven og brugerne ude.

I forhold til beboerne på Læsø Plejehjem er konklusionen at majoriteten af beboerne er godt
tilfredse med såvel råvarer, kvalitet og variation af menuplan. På Læsø Plejehjem er der stor
tilfredshed med rammerne for spisesituationen. I Poppelhaven gør personalet i forvejen alt for
at tilpasse beboernes ønsker og behov og differentiere fra dag til dag.

Undersøgelsen for borgere i eget hjem viser med alt tydelighed at borgerne er tilfredse med
maden og leveringsservice. Af rapporten fremgår, at der er nogle ting, der skal arbejdes videre
med for at afdække yderligere. Dette går køkkenet i gang med umiddelbart. Endvidere vil
sikring af madens kvalitet være tema for drøftelser i Ældreråd samt Ældre- og Sundhedsudvalg
både i forhold til den nuværende madservice men også i forhold til udbud af madområdet, som
forventes effektueret i 2025.

Kompetence
Ældrerådet, Ældre- og Sundhedsudvalget, Kommunalbestyrelsen

Historik

Forvaltningschef for Ældre og Sundhed indstiller, 6. maj 2025, pkt. 5:
at orienteringen tages til efterretning.

Beslutning fra Ældrerådet, 6. maj 2025, pkt. 5:
Taget til efterretning.

INDSTILLING
FORVALTNINGSCHEF FOR ÆLDRE OG SUNDHED INDSTILLER,



at orienteringen tages til efterretning.

BESLUTNING
Tages til efterretning.



Pilotprojekt - Værdighedssamtaler

Sagsfremstilling
I forbindelse med implementering af Ældreloven og dens intentioner for borgerne, har Ældre-
og Sundhedsforvaltningen arbejdet med, hvordan vi kvalitativt kan måle og validere borgerens
oplevede liv i relation til helhedsperspektivet.
Implementering af loven starter 1. juli d.å. for alle nye borgere, der får brug for hjælp fra Læsø
Kommune. De borgere, der i forvejen modtager hjælp efter servieloven (SEL), skal senest 1.
januar 2027 overgå til samme tilbud. Det er forvaltningens intentetion, at dette sker noget
tidligere.
Hovedfokus i den nye indsats vil være

Helhedsorienteret indsats for ældre med fokus på forebyggelse, mestring og
rehabilitering

Borgernes selvbestemmelse, ønsker og behov

Styrkelese af faglighed og tillid til medarbejderne (handlerum)

Det er vigtigt, at vi kan dokumentere de indsatser, vi igangsætter samt at vi, kan måle
borgernes oplevede liv - også for at blive klogere på og bedre til at hjælpe og støtte op om
borgerne.

Måling af det oplevede liv vil vi, i et pilotprojekt, hos 50 - 60 borgere afdække og måle oplevet
værdighed. Metoden, der anvendes, er kvalitative interview. Borgerne udvælges, så de dækker
et bredt udsnit af borgere i den kommunale hjemmepleje.
Målet er at opsamle valide data til understøttelse og måling af forvaltningens indsats.

Værdighedshjulet
Oplevet værdighed er sjældent målbart – mens mangel på værdighed og mangel på livskvalitet
i højere grad mere målbart. Ved brug af Værdighedshjulet, som hjælpeværktøj ved kvalitative
interviews, vil dette være en måde give borgeren stemmen, som talerør samt fokusere på
helhed af vigtighed for borgeren. At fokusere på de borgere, som oplever mangel på
værdighed og livskvalitet, kunne udfordre vores tilgang og skabe nye initiativer.

Interviewet foretages af tre faste medarbejdere fra Team Vejgaard

Målgreuppen vælges blandt kendte borgere

Samtalerne foregår af 30 minutters varighed

Pilotprojekt vil omfatte 50-60 borgere (sikring af validitet)

Projektet afvikles i 2. halvår 2025

Intentionen er, at metoden efterfølgende implementeres ind i den daglige drift

Formål:



At give borgeren en stemme og lade borgeren være toneangivende i oplevelsen af egen
trivsel/mangel på trivsel

I samtale med borgeren træde et skridt væk fra de daglige plejeopgaver hos borgeren og
gå i dybden med borgerens egne tanker om eget liv og oplevet livskvalitet/mangel på
livskvalitet

Validering af borgerens levede liv og oplevelse af livsglæde og trivsel

Inspiration til tiltag og viden, der kan være medvirkende til at forbedre trivsel og
ressourcer hos borgeren

At borgeren ved at gå i dybden med egne tanker og eget liv oplever glæde over at blive
hørt

At personalet får bedre grundlag for at forstå borgeren og imødekomme borger i
samarbejdet fremover

Forbrug

Interview: 30 timer

Forberedelse, efterarbejde ifm interviews: 30 timer

Afrapportering og administration: 30 timer

Projektledelse: 10 timer

Ialt : 100 timer = 30.000 kr. Som tages af afdelingens samlede ramme.

Sundhedsmæssige konsekvenser
Jo bedre kendskab og forståelse personalet har til borgernes oplevelse af eget liv, jo bedre vil
vi blive til at hjælpe og støtte.

Inviterede deltagere i punktets behandling
Birgitte Nielsen

Kompetence

Ældre- og Sundhedsudvalget

INDSTILLING
FORVALTNINGSCHEF FOR ÆLDRE OG SUNDHED INDSTILLER,
at Ældre- og Sundhedsudvalget godkender projektet.

BESLUTNING
Projektet godkendes med den tilføjelse af Sekretariat & Sundhed godkendes at anvende
20.000 kr. til statistik- og rapportskrivning. Midlerne tages af rammen.





Valg til ældreråd 2025

Sagsfremstilling
I forbindelse med godkendelse af Ældreloven, er regelgrundlaget for valg til Ældreråd ændret.
Af lovens § 34-36 fremgår, at valg til Ældrerådet skal foregå ved direkte valg ældrerådet skal
bestå af minimum 5 medlemmer og suppleanter. Der kan IKKE kan anvendes listeopstilling
eller indgås valgforbund.
Kommunalbestyrelsen skal i samarbejde med ældrerådet fastlægge de nærmere rammer for
rådets virke, herunder aftale nærmere om, hvordan og i hvilket omfang ældrerådet skal høres.
Kan der ikke opnås enighed om, hvordan og i hvilket omfang ældrerådet skal høres, skal
kommunalbestyrelsen høre ældrerådet om alle forslag, der vedrører de ældre.
På Ældrerådets møde i marts d.å. blev det aftalt, at Ældrerådet på møde i maj d.å skal
behandle forslag til vedtægter for det kommende Ældreråd. Forslag forelægges nu til
anbefaling og efterfølgende Kommunalbestyrelsens godkendelse.

Kompetence
Ældrerådet, Ældre- og Sundhedsudvalget, Kommunalbestyrelsen

Historik

Forvaltningschef for Ældre og Sundhed indstiller, 6. maj 2025, pkt. 6:
at Ældreråd og Ældre- og Sundhedsudvalg anbefaler Kommunalbestyrelsen at godkende
forslag til vedtægter for kommende ældreråd.

Beslutning fra Ældrerådet, 6. maj 2025, pkt. 6:
Ældrerådet anbefaler at Kommunalbestyrelsen godkender forslag til vedtægter for kommende
ældreråd.

INDSTILLING
FORVALTNINGSCHEF FOR ÆLDRE OG SUNDHED INDSTILLER,
at Ældre- og Sundhedsudvalg anbefaler Kommunalbestyrelsen at godkende forslag til
vedtægter for kommende ældreråd.

BESLUTNING
Ældre- og Sundhedsudvalg anbefaler Kommunalbestyrelsen at godkende forslag til
vedtægter for kommende ældreråd.



Budgetopfølgning pr. 31-03-2025 - ÆSU

Sagsfremstilling
Budgetopfølgning 1. kvartal 2025
Ældre- og Sundhedsudvalgets oprindelige budget ekskl. anlægstillægsbevillinger, er for 2025 
på 56.608.678 kr.

Bevilling på anlæg andrager:

Omsorgsjournalsystem (indkøb, projektering og implementering): 1.000.000 kr.
(overflyttet fra 2024)

Ventilationsanlæg - Køkken: 300.000 kr (overflyttet fra 2024)

Flytning af videoambulatorium og ombygning af sygeplejeklinik: 100.000 kr. (overflyttet
fra 2024)

Pakkeanlæg til Køkkenet: 130.000 kr. (ny bevilling).

Omsorgsjournalsystem (CURA Columna) blev indkøbt og implementeret i sidste kvartal 2024.
Systemet er gået fra projektfase til driftsfase pr. februar 2025. Betaling for system, hardware,
projektledelse m.v. betales successivt gennem de første måneder i 2025, hvorfor beløbet på
1.000.000 kr. er overført.

Ventilationsanlæg i produktionskøkkenet på Læsø Plejehjem er nødvendigt for at køkkenet kan
anvendes adækvat. Grundet planer om ombygning/nybyggeri er der ikke og vil der ikke blive
anvendt mere end de absolut nødvendige omkostninger. Anlægget er gammelt og står ofte
stille. Små reparationer tages over driften, men hvis et større nedbrud sker, skal vi kunne få
anlægget i drift igen. Det afsatte beløb er derfor overført til budget 2025.

I forbindelse med sundhedsreformen samt etablering af e-hospitalsløsning på Læsø, er det
nødvendigt at flytte videoambulatorium fra Læsø Plejehjem og ombygge eksisterende
sygeplejeklinik. Videoambulatoriet er etableret af Region Nordjylland og det forventes at
regionen varetager flytningen og medtager økonomi dertil. Ombygning af sygeplejeklinik er en
ren kommunaludgift. Arbejdet foregår i et samarbejde og derfor har det ikke kunne nås i 2024
hvorfor pengene er overført til 2025.

Pakkeanlæg til Køkkenet – Det eksisterende pakke/portioneringsanlæg på Læsø Plejehjem er
mere end 35 år gammelt. Teknologien samt ikke mindst funktionaliteten er derefter. I
forbindelse med ombygning af Læsø Plejehjem skal der også ske ændringer af køkkenet.
Derfor er det afgørende for forvaltningen, at der ikke anvendes penge på anlæg, der ikke kan
videreføres. Det vil pakkeanlægget kunne. Anlægget forventes indkøbt i løbet af 2025.

Driften
Personaleløn: Reguleret med PL (lønregulering) 3,96 % samt lønregulering på 0,77 % i 2025.
De i OK aftalte 2 % lønstigning pr. april d.å. er ikke medtaget i budget. Det bør nævnes at der, i
forbindelse med indgåelse af OK24, også blev aftalt forhandlinger i september d.å. som vil



kunne regulere i forhold til resultaterne på det private marked. Disse er naturligvis heller ikke
medtaget.
Ældre- og Sundhed, ledelse: Kontoen dækker betalt løn til forvaltningsledelse samt
plejehjemsledelse. Derudover konteres også administrativt forbrug der. Udgiften bliver
omfordelt så udgifter til plejehjemsledelse fremover konteres sammen med udgifter til
Indegruppe og administrativ udgifterne konteres ud forholdsmæssigt i forhold til forbrug. Når
dette er gjort, forventes udgiften, ultimo året, at matche det budgetterede.
Indegruppen, dækker over personaleforbrug på Læsø Plejehjem. Her er til trods for en
belægningsprocent på 62 % på et forbrug på løn på 19.68 %. Baggrunden er langtidssygdom
blandt personalet. For Poppelhaven, med belægningsprocent på 68 % har et personaleforbrug
i perioden på 19.68 %.

Hjemme- og Sygepleje (Team Vejgaard) udviser et samlet forbrug på 24.89 % svarende til det
forventede forbrug. Det bør nævnes, at BPA viser et merforbrug i forhold til budget på 71%.
Det er dog vigtigt at påege at den regionale refusion er 1-3 måneder bagud hvorfor der, for
nuværende, ikke kan siges noget specifikt. BPA er pr april d.å. overgået til Soc.afdelingen.
Indtil budget 2026 forventes udgiften konteres her.
Blandet fag: Kontoen anvendes til omplacering af udgifter på løn, primært udligning på elever
(SSH, SSA) Derudover forventes noget af budgettet anvendt til løn til rehabsygeplejerske og
flyttes dermed til Sundhedsfremme & Forebyggelse.

Sundhedsområde 3 og 4: Genoptræning handler om bevilget kørsel til træning; kommunal og
regional samt flex/handicap: Budgettet i indeværende år er reguleret med + 400 t.kr. så det
matcher det forventede forbrug. Med udgangen af 1. kvartal d.å. er der anvendt under ét:
106.669 kr. svarende til det, på dette tidspunkt, forventede forbrug.

Tandplejen: Her ses et forbrug på 25.66 %. Til trods for lønreguleringer udvises et merforbrug i
forhold til forventet på ca. 2 %. Det forventes indhentet ultimo året medmindre der ses
uforudsete udgifter.

Sundhed/Fællesområdet viser et samlet forbrug på 27,34 % af forbrug. Baggrunden er primært
IT. Der ses et forbrug på 92,96 % af budget. Baggrunden er, at en del af de udgifter, der har
været og vil være i forbindelse med implementering af nyt omsorgsjournalsystem, er konteret
her under et sammen med øvrige driftsudgifter. Sammenholdes forbrug med budget under
døgnplejen på 623.134 kr. ses et samlet forbrug på 39 %. 
CasebyCase indkøb på 325 t.kr somk dækker systemindkøb og konsulenthonorar. Udgifterne
til system forventes overflyttet til anlægskontoen.

Pleje- og omsorg; ældre og handicappede: Kontoen udviser et forbrug på 79,40 % i forhold til
budget. Udgiften anddrager manglende betalinger for 2024. Det forventes at forbruget af den
årsag overstiger 100 % på indeværende års budget. Forvaltningen vil arbejde på refordeling af
budgetmidler, så de matcher det forventede forbrug. Kan ses på budgetopfølgning for første
halvår.

Forvaltningschefen vil på mødet uddybe yderligere.



Kompetence
Ældre- og Sundhedsudvalget, Økonomiudvalget, Kommunalbestyrelsen

INDSTILLING
FORVALTNINGSCHEF FOR ÆLDRE OG SUNDHED INDSTILLER,
at Ældre- og Sundhedsudvalget tager orienteringen til efterretning.

BESLUTNING
Taget til efterretning med den bemærkning, at der under pkt. Pleje- og omsorg er tale om
indtægt og ikke udgift.



Beslutningsprotokol 2025 - Ældre og Sundhed møde 13. maj 2025

Beslutningsprotokol
Udvalgets medlemmer skal godkende beslutningsprotokollen.
Dette gøres ved at trykke godkend på dette punkt i Prepare.
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