Bemeaerkninger — Aldre- og Sundhedsudvalget

Sundhed og Myndighed
Samlet nettobudget for omradet: 537,9 mio. kr.

Budgetgrundlag
Budgettet bestar af et rammebudget. Forudsaetninger for budgettet er udarbejdet p& baggrund
af budgetoverslag for 2026, og pris- og Ignfremskrevet i forhold til KL's vejledning.

I forbindelse med zeldrereformen er der til kvalitetslgft i seldreplejen tilfgrt 6,3 mio. kr. i 2026
0g 9,0 mio. kr. fremadrettet, samt puljemidler til implementering af faste teams pa 1,3 mio.
kr. i 2026 og 2027.

Beskrivelse af omradet
Kalundborg Kommunes vision er, at alle borgere kan fa et godt og sundt liv, med bade fysisk,
mental og social trivsel - gennem hele livet, og dermed ogsd et godt og veerdigt zeldreliv.

Med det udgangspunkt varetager Sundhed og Myndighed blandt andet fglgende opgaver:

e Bevilling af helhedspleje efter aldreloven og hjemmehjzelp efter serviceloven; herunder
afregning af ydelser til private og kommunale leverandgrer

e Visitation af vareudbringning, madservice, genoptraening, vedligeholdelsestraening, om-
sorgstandpleje, plejeorlov, kommunens aldre-og handicapboliger, plejeboliger og mid-
lertidige pladser

e Visitation af hjaelpemidler, forbrugsgoder, handicapbiler, boligaendringer, kropsbarne
hjeelpemidler (proteser, stomi og bleer), kgrestole, APV-hjalpemidler samt hjaelpemid-
ler til genoptraening efter sygehusindlaeggelse og rehabilitering

e Drift af Hjaelpemiddeldepot, der Igser opgaver med f.eks. med opsaetning/nedtagning af
elektroniske nggleenheder, ngdkald, montering af ramper, greb m.m., reparation, ind-
kgb, vask, udbringning og afhentning af hjselpemidler

e Funktionstraening via DigiRehab og DigiPrehab

e Demensvejledning: R&dgivning og hjeelp til undersggelse for demens, stgtte til borgere
og deres pargrende i form af fx hjemmebesgg, vejledning og undervisning samt koordi-
nering og kontakt til andre fagpersoner

e Samarbejde og sparring med frivillige sociale foreninger og ikke-organiserede frivillige
og drift af de frivilligdrevne aktivitetscentre

e Administration og sagsbehandling ved fordeling af § 18-midler og Puljen til fremme af
frivillige aktiviteter pa aeldreomradet

« Hygiejneorganisation til forebyggelse af opstaen og spredning af infektioner og sund-
hedspolitik

e Sundhedsberedskabsplan

e Udviklingsprojekter med fokus pa forebyggelse: Mental Sundhed, Sund aldring, Bevaeg
Dig for Livet samt aktivitetscentre og samarbejdet med frivillige.



Udvikling og udfordringer

Det neere sundhedsveesen

fEndringerne i det naere sundhedsvaesen ses tydeligt i forbindelse med udskrivelser til midlerti-
dige pladser og til borgernes eget hjem, en veesentlig gget kompleksitet og usikkerhed om-
kring den enkelte borger, hvor sygepleje er pdkraevet, ses i et stgrre omfang end tidligere. Der
arbejdes overordnet med strategierne for Det gode og veerdige zeldreliv, Det naere sundheds-
vaesen, feelles retning m.m., sa det giver liv og mening for sdvel borgere som medarbejdere.
H&ndteringen af de periodiske og infektionshygiejniske udfordringer, hvor hygiejneorganisatio-
nen skal sikre et kontinuerligt fokus pa f.eks. saesonbetonet influenza, maveinfektioner og Co-
vid-19-lignende udfordringer.

Den demografiske udvikling

Antallet af borgere i aldersgruppen 65+ ar stiger, isaer for aldersgruppen +80 &r. Effekten af
indsatser i forhold til “Sund aldring” forventes pa laengere sigt at udskyde tidspunktet for den
enkeltes behov for hjzelp eller reducere omfanget af hjzelp, men nationale undersggelser viser
fortsatte udfordringer med fglgevirkningerne af isaer rygning og fysisk inaktivitet samt social
ulighed i forhold til risikofaktorer og sygdomme. Gruppen af borgere, der har behov for hjaelp,
har i stigende grad mere komplekse og/eller omfattende funktionsnedsazettelser.

Hjemmeplejen og plejehjem

Antallet af borgere, der modtager helhedspleje og hjemmepleje fra kommunen, samt antallet
af visiterede timer er stigende. I forhold til mellemkommunal refusion af kgb af hjemmepleje
samt plejehjemspladser kgbes der fortsat flere pladser i andre kommuner, end der saelges.

Teknologisk udvikling p§ Hjeelpemiddelomr§det

Der forventes en gget efterspgrgsel p& kompenserende hjselpemidler, konsekvensen er et for-
ventet stigende forbrug pa hjselpemiddelomradet grundet et stigende fokus pa bevilling af
hjeelpemidler, herunder velfaerdsteknologiske hjaelpemidler.

Udviklingssygepleje

Antallet og kompleksiteten af de opgaver, der varetages af den kommunale udviklingssygeple-
jerske vedrgrende det nzere sundhedsvaesen, er steget de seneste &r. Der er en gget forvent-
ning til kommunernes deltagelse i udviklingen af det samlede sundhedsvassen, herunder delta-
gelse i tvaersektorielle samarbejdsfora og projekter, samtidig med, at udviklingen af det nzere
sundhedsvaesen kraever ressourcer i forhold til lokale aktiviteter.

Medfinansiering af IT-lgsninger

P& nuveerende tidspunkt daekker budgettet til kommunal medfinansiering og finansiering af re-
gionale sundhedsydelser udelukkende den aktivitetsbestemte udgift. Men som en del af det
tvaersektorielle samarbejde, er kommunerne forpligtet til at medfinansiere IT-Igsninger, der
sikrer den tveersektorielle kommunikation og informationsudveksling herunder driftsudgifter til
Faelles Medicin Kort, sundhedsdatanetvaerket og MedCom.

Sundhedsreformen

Arbejdet omkring implementering af Sundhedsreformen som traeder i kraft pr. 1 januar 2027,
er igangsat, men der er endnu ikke klarhed omkring omfanget af opgaveflytningen og de gko-
nomiske konsekvenser heraf.

Aldreloven

Aldreloven tradte i kraft pr. 1. juli 2025 og implementeres Igbende over en 2-3rig periode
frem til 1. juli 2027. Aldreloven betyder for Sundhed og Myndighed, at der vil kunne ske an-
dringer i opgaven omkring visitering af borgere, derudover vil alle borgere over 67 &r, som
fremadrettet skal visiteres efter Aldreloven skulle revisiteres til ny takstmodel. Dette vil be-
tyde at det er stor usikkerhed omkring skonomien pd hele omradet vedr. pleje og omsorg.



Forebyggelse og Genoptraaning
Samlet nettobudget for omradet: 63,1 mio. kr.

Budgetgrundlag
Budgettet er et rammebudget. Forudsaetninger for budgettet er udarbejdet pa baggrund af
budgetoverslag for 2026, og pris- og lgnfremskrevet i forhold til KL's vejledning.

Beskrivelse af omradet

Forebyggelse og Genoptraening varetager patientrettet forebyggelse, genoptraening og veder-
lagsfri fysioterapi efter Sundhedsloven, herunder myndighedsopgaven og koordinering i forhold
til private leverandgrer pa omradet. Efter Serviceloven og A ldreloven varetages genoptraning,
vedligeholdelsestraening, rehabilitering og forebyggende hjemmebesgg.

Forebyggelse og Genoptraening har desuden ansvar for kommunens midlertidige pladser, og
huser her borgere i et treenings- og/eller rehabiliteringsophold, borgere pd aflastning, samt
borgere der afventer bolig eller andet.

Ydelserne leveres i treeningslokaler pa Kalundborg Sundheds- og Akuthus, Traenings- og Reha-
biliteringscenter Hgng og i borgeres eget hjem.

Forebyggelse og Genoptraening varetager driften af ejerforeningen for Kalundborg Sundheds-
og Akuthus, samt den daglige drift af huset. Forebyggelse og Genoptraening deltager i forsk-
nings- og implementeringsprojekter samt tvaerkommunalt/regionalt udviklingsarbejde omkring
mange af de borgernaere og patientrettede sundhedsfremmende og forebyggende tilbud.

Udvikling og udfordringer

Behovet for forebyggelse, genoptraening og rehabilitering forventes at stige i de kommende 3r.
Dette blandt andet pa grund af den demografiske udvikling med flere zeldre og en stigning i
antallet af borgere der bliver ramt at kronisk sygdom. Aldreloven, hvor der indgar traening
som en del af helhedsplejen, og hvor der er @ndrede krav til den forebyggende indsats til zel-
dre, pavirker aktiviteten i Forebyggelse og Genoptraening.

Nationale kvalitetskrav til de forebyggende indsatser har ligeledes betydning for aktiviteter og
anvendelse af ressourcer. Der er til stadighed behov for udvikling af nye tiltag og flere ressour-
cer for at Igse opgaven i takt med at aldrebefolkningen er stigende. Tendensen med at bor-
gere i hgjere grad udskrives hurtigere fra sygehusene fortsaetter, hvilket kraever en mere om-
fattende og laeengerevarende rehabiliterings- og genoptraeningsforlgb. Der ses et gget behov for
treening i eget hjem, samt en stigende kompleksitet hos borgerne pa de midlertidige pladser.
Dette stiller krav om flere og mere specialiserede tilbud af forebyggende, genoptraenende og
rehabiliterende karakter, og et Isbende fokus pd effektiv opgavelgsning og kompetenceudvik-
ling blandt medarbejderne.

Kalundborg Kommune har ingen indflydelse pa tilgangen af genoptraeningsplaner, sa der arbej-
des malrettet med at udvikle effektive og rationelle tilbud, s& opgaver og ydelser matcher.
Denne udvikling foregar i et naert samarbejde med de private leverandgrer til genoptraening.
Hvis den stigende tendens forsaetter i de kommende ar, kan det blive en udfordring at tilbyde
relevant genoptraening inden for den lovfastsatte ventetid og leve op til kvalitetsindikatorer pa
det forebyggende omrade.

Sundhedsreformen

Med Sundhedsreformen 2025 far kommunerne @gget ansvar for forebyggelse, tidlig opsporing
og behandling teet pa borgeren, samtidig med at nogle nuvaerende kommunale sundhedsopga-
ver flyttes til regionen. Konsekvenserne for Forebyggelse og Genoptraening kan blive delvis
&ndret opgavevaretagelse og organisering.



Tandplejen
Samlet nettobudget for omradet: 23,6 mio. kr.

Budgetgrundlag
Budgettet er et rammebudget. Forudsaetninger for budgettet er udarbejdet pa baggrund af
budgetoverslag for 2026, og pris- og lgnfremskrevet i forhold til KL's vejledning.

Beskrivelse af omradet

P& Bgrne- og ungdomstandplejeomrddet har kommunen hidtil vaeret forpligtiget til at tilbyde
vederlagsfri forebyggende og behandlende tandpleje til alle bgrn og unge under 18 ar, som er
tilmeldt folkeregistret i kommunen. Denne ordning er udvidet, sd tilbuddet ogsa gaelder for de
18-21-arige, og som nu er fuldt implementeret.

Ordningen er en fortsaettelse af den allerede eksisterende Fritvalgsordning, der hidtil har om-
fattet de 16-18-3rige. De unge mellem 16-21 &r kan saledes frit veelge at fortsaette i den kom-
munale tandpleje eller vaelge at g& hos en privatpraktiserende tandlaege. I 2025 var der i alt
indskrevet 9.999 bgrn og unge i tandplejen, heraf de 9.506 i den kommunale Klinik og 473 i
privat praksis.

Hvis foreeldrene til de 0-15-3rige gnsker et andet tilbud end dét, kommunen vederlagsfrit stil-
ler til radighed, er det muligt mod en egenbetaling. Egenbetalingen er fordelt sdledes at fami-
lien selv betaler 35 % og kommunen betaler 65 % af omkostningerne. I 2025 var der i alt 20
bgrn af de 0 til 15-8rige der valgte denne ordningen.

Tandregulering skal tilbydes ca. 25 % af en argang. Kalundborg Kommune har indgdet en af-
tale med en privat leverandgr omkring tandreguleringsopgaven.

Udvikling og udfordringer

I Kalundborg Kommune er antallet af bgrn og unge med huller i teenderne meget hgjt sam-
menlignet med de fleste gvrige kommuner i landet. Det betyder at mindst 25 % af bgrnene er i
risiko for at havde et seerligt behov for forebyggende og behandlende tandpleje. Der er behov
for en @gget forebyggende indsats og et teettere tvaerkommunalt samarbejde om at Igfte bgrne-
nes tandsundhed, generelle sundhed og trivsel.

Hjemmeplejen, Sygepleje og Dggnrehablitering
Samlet nettobudget for omradet: 49,2 mio. kr. Bruttobudget (181,9 mio. kr.)

Budgetgrundiag

Budgettet er en kombination af et rammebudget og takstfinansieret som styres efter BUM mo-
dellen (Bestiller-udfgreren-modtageren). Forudsaetninger for budgettet er udarbejdet p& bag-
grund af budgetoverslag for 2026, og pris- og Ignfremskrevet i forhold til KL's vejledning.

Beskrivelse af omradet

Omradet bestar af Hjemmeplejen, Sygeplejen og Dggnrehablitering, hvor der er ca. 430 med-
arbejdere ansat, som omfatter sygeplejersker, social-og sundhedsassistenter, social- og sund-
hedshjeelpere, paedagoger, ufaglaerte og lgbende er der tilknyttet et stort antal studerende,
elever og praktikanter.



De 3 sygeplejegrupper varetager sundhedslovsindsatser hos borgere i eget hjem. Borgerne
plejes og behandles enten pa sygeplejeklinikkerne eller i eget hjem. Sygeplejen varetager ko-
ordinering savel internt som eksternt med borgeren i centrum.

Hjemmeplejegrupperne varetager praktisk hjaelp og personlig pleje hos borgere i eget hjem,
med baggrund i de ydelser der bevilges fra myndighedsafdelingen.

Udvikling og udfordringer

Overordnet set udfordres omradet af det stigende antal zldre borgere og den ggede komplek-
sitet i opgaverne. Derudover ses en opgaveglidning fra region til kommune. Der ses en Ig-
bende udfordring i forhold til rekruttering og fastholdelse af medarbejder, som kan ses pa en
stor personaleomsaetning pa omradet.

Aldreloven

I forbindelse med den kommende implementering af ZAldreloven oplever vi et gget pres pa res-
sourcerne. En vaesentlig del af medarbejderne er involveret i diverse arbejdsgrupper omkring
fldreloven. Derudover anvendes der ekstra lederressourcer, da lovgivning medfgrer behov for
nye organiseringer i grupperne samt en andret ledelsesform bdde under implementeringen og
fremadrettet i de kommende teams.

Aktivitet og Plejehjem
Samlet nettobudget for omradet: 221,0 mio. kr. Bruttobudget (223,4 mio. kr.)

Budgetgrundlag

Budgettet er en kombination af et rammebudget og takstfinansieret som styres efter BUM mo-
dellen (Bestiller-udfgreren-modtageren). Forudsaetninger for budgettet er udarbejdet p& bag-
grund af budgetoverslag for 2026, og pris- og Ignfremskrevet i forhold til KL's vejledning.

I forbindelse med tilfgrsel af DUT-midler har Aktivitet og Plejehjem faet tilfgrt 0,2 mio. kr. i til-
bagefarsel af VEU-opsparing i 2026.

Beskrivelse af omradet

Aktivitet og plejehjem leverer ydelser til borgerne pa de 9 plejehjem i Kalundborg kommune.
Derudover drives 3 daghjem og 3 dagcentre, arbejdsgiveransvar for SSH og SSA-elever, her-
under administration, vejledning og aflgnning.

Loch Ness og Raklev plejehjem er et par af de mindre plejehjem, der lejes ud som zldreboli-
ger via boligselskab efter kommunal visitation. Ved plejehjemmet Loch Ness er der yderligere
tilknyttet aldreboliger, hvor plejepersonalet pa Loch Ness leverer ydelser til borgerne i eget
hjem.

Nyvangsparken og Rgrmosecentret er demensplejehjem og hvor der p& Rgrmosecentret er
mulighed for at ggre brug af midlertidige boliger til aflastning for demente borgere som er
hjemmeboende og udover plejeboligerne er der pa centrene daghjem for hjemmeboende de-
mente borgere, samt et daghjemstilbud i form af et sommerhus.

Jernholtparken, Aldrecenter Enggarden og Hong /Aldrecenter er hovedsageligt somatiske plad-
ser, samt et dagcenter for hjemmeboende borgere.

Bregninge Plejehjem og Sejerg Aldrehjem - heraf 1 midlertidig bolig, samt hjemmeplejen som
leverer ydelser for borgere som bor i eget hjem pa gen dag, aften og nat. Der er ikke til til-
knyttet dagcenter pa Bregninge Plejehjem.



Udvikling og udfordringer

Det forventes at omradet bliver udfordret af malgruppen +80-arige med stadig mere kom-
plekse behov, samt opgaveglidning fra Det Naere Sundhedsvaesen og Det Gode og Veerdige /l-
dre liv. Derudover forventes det, at den sundhedsfaglige indsats, vil blive udfordret betydeligt
det kommende &r, dels grundet lovgivning og dels som konsekvens af opgaveglidning mellem
Region og Kommune. I forbindelse med nye tiltag skal der arbejdes med blandt andet Aldre-
lov, sundhedsstrukturkommission, trepartsaftaler og projekt fuldtid.

I 2026 kan Rgrmosecentret se frem til at taget de 24 nye boliger i brug samt en nyetableret
sansehave.

Madservice
Samlet nettobudget for omradet: 1,8 mio. kr.

Budgetgrundlag

Budgettet er et rammebudget. Omradet er til dels brugerfinansieret i form af borgerbetaling
for levering af mad. Forudsaetninger for budgettet er udarbejdet p@ baggrund af budgetover-
slag for 2026, og pris- og lgnfremskrevet i forhold til KL's vejledning.

Beskrivelse af omradet

Kalundborg Madservice fremstiller og leverer mad til hjemmeboende borgere, Plejecentre og til
borgere pa botilbud, som er visiteret til at modtage mad fra madservice, der bringes mad ud
en gang ugentligt. Derudover leveres der til cafemiljger for de zeldre i Kalundborg Kommune.

Madservice har ca. 27 ansatte, som bestar af ernaeringsassistenter, husassistenter, ernaerings-
elever og administrativt personale. Madservice har ogsa driften af 2 plejecentrekgkkener med
personale. Der arbejdes med de nationale retningslinjer pd ernaeringsomradet, som modificeret
konsistens til borger med tygge-og synkebesvaer, samt flere nye typer af konsistens pa ma-
den.

Madservice er omfattet af Frit valg pa aeldreomradet, det betyder at borgere som er visiteret til
at fa leveret mad, frit kan vaelge om de gnsker at ksbe maden hos Kalundborg Madservice eller
af de privat udbyder som er blevet godkendt til at levere mad til visiteret borgere i Kalundborg
Kommune.

Udvikling og udfordringer

Madservice fremstiller i stigende grad disetkost og modificeret kosttyper, som hovedsageligt
leveres til plejecentrene, Traenings- og Rehabiliteringscentret, samt til voksenspecialomrddet.
Her er der behov for tallerkenanretning/enkeltportioner, da maden serveres varmt til aften.
Denne form for kosttype er mere ressourcekraevende end fremstilling af almindelig kost til
hjemmeboende borgere, hvor der ses en tendens af fald i salget.

Mad og maltidskoordinatoren underviser og deler kompetencer tveerfagligt med plejen og med
forebyggelse som et konstant opmaerksomhedspunkt. Vigtigheden omkring oplaering og vedli-
geholdelse af kompetencerne af personalet er, at sikre den rette kosttype og ernaering til bor-
gerne i kommunen, sdsom duft, smagen og at maden kommer helt ned i maven pa borgerne.

Madservice har rekrutteringsudfordringer i forhold til at f& ansat elever. En tendens der ikke
kun ses i Kalundborg kommune. I 2025 var der i region Sjeelland kun 4 ernaeringsassistenter,
der gennemfgrte uddannelsen. Madsservice forbereder og prgver at ggre det ufaglaerte perso-
nale klar og interesseret til uddannelsen. Det ses som en god mulighed for at f& uddannet per-
sonale, da omradet ser ind i at kunne komme til at mangle faglaert personale.



Madservice har lgbende udskiftet og renoverer flere stgrre maskiner i produktionen. Mad-
service ser ind i et behov for en stadig Igbende og stgrre renoveringsopgaver, blandt an-
det udskiftning af gulv mv., samt behov for at udvikle pa teknologien til f.eks. pakning af

maden.



