
 

Til: Velfærdsudvalget 
Høringssvar fra Ældrerådet i Frederikssund Kommune, den 1. 
oktober 2020 
 

Ældrerådet har følgende kommentarer til dagsordenen til mødet i Velfærdsudvalget den 6. 
oktober 2020 

Punkt Bemærkninger 

92. Regnskab og 
interessentkontrakt 
for Mad til hver Dag 

27.42.20-A00-4-20 

 

Ældrerådet har kun mulighed for at tage regnskabet til efterretning, da 

det er realiseret i 2019. 

Vi skal dog knytte et par kritiske bemærkninger til regnskabet som 
udviser et underskud på kr. 606.000,00 på trods af en omsætning der 
overstiger budgettet med kr. 1.166.000,00. Det oplyses, at det store 

underskud primært skyldes højere indkøbspriser end forventet. 

Konsekvensen er, at egenkapitalen formindskes med de ca. kr. 
600.000,00 i 2018 blev der tilsvarende ”spist” ca. kr. 1.000.000,00 af 

egenkapitalen. 

Ældrerådet forventer, at der er taget initiativer til at bringe balance i 
økonomien. 

Ligeledes forventer vi også, at de manglende kompetencer på 
centrene: Bestilling, sluttilberedning og servering bliver tilvejebragt, så 

snart det er muligt. 

Ældrerådet noterer sig, at der er planlagt mange gode initiativer, 
herunder en mere appetitlig indpakning. 

93. Tilsyn med 
leverandører af 
personlig pleje og 
praktisk hjælp 

27.00.00-K09-1-19 

 

Vedrørende tilsyn med leverandører af personlig pleje og praktisk 

hjælp. 
Ældrerådet finder det meget betænkeligt, at man har nedprioriteret 

tilsynsarbejdet i en sådan grad, at der slet ikke planlægges tilsyn i 

2020. Rådet stiller sig uforstående overfor argumentet, at tilsynet ikke 

er en konkret myndighedsopgave. 

Netop under de omstændigheder, som COVID-19 har medført, 

herunder begrænsninger i kontakt med de borgere, som er aftagere af 

ydelserne, ser Ældrerådet et behov for at tilsynet gennemføres 

rettidigt og følges op. 

Der ses ikke grundlag for at antage, at situationen omkring COVID-19 

umiddelbart vil ændre betingelserne for gennemførelse af tilsynet i 

den nærmeste fremtid, hvorfor Ældrerådet må anbefale, at tilsynet 

gennemføres og opfølges snarest. 

Brugertilfredshedsundersøgelse. 

Ifølge den forelagte plan for gennemførelse af 
brugertilfredshedsundersøgelsen vil der være gået henved 4 år fra 

sidste afrapportering i 2017, før en ny afrapportering foreligger. 
Ældrerådet finder dette utilfredsstillende, idet en sådan afrapportering 

bør tilgå Velfærdsudvalget med 2 års mellemrum. 
 

94. 
Førstebehandling af 
kvalitetsstandarder 

Velfærdsudvalget skal tage stilling til revision af kvalitetsstandarderne. 

Velfærdsudvalget har ønsket, at der skulle arbejdes med forslag til nye 

kvalitetsstandarder til hjælpemidler og velfærdsteknologi, den 

forebyggende aflastning og længst mulig i egen bolig. 



Punkt Bemærkninger 

for 2021 

27.00.00-G01-11-20 

 

Administrationen har derfor foreslået ændringer for følgende 9 

standarder.  

1. Generelle ændringer: 

Kvalitative funktionsniveauer er ændret til konkrete 

funktionsniveauer. Ordet ydelse er ændret til indsats. 

2. Hjælpemidler, forbrugsgoder, boligændringer og 

velfærdsteknologi: 

Velfærdsteknologi er tilføjet kvalitetsstandarden og der er sket 

en revidering i Formål med indsatsen-, Målgruppen-, Indhold- 

og under egen betaling. 

3. Nødkald: 

I Formålet og Målgruppe er præciseret 

4. Aflastende rengøring til dig, som passer en borger med nedsat 

psykisk funktionsniveau: 

Det er specificeret at indsatsen er indbefattet af frit valg, 

selvom dette ikke er lovmæssigt påkrævet. 

5. Tøjvask: 

Konkret funktionsniveau er fjernet under Målgruppen. Under 

indhold er det tilføjet at der i særlige tilfælde kan vaskes tøj i 

hjemmet. 

6. Indkøbsordning samt støtte til indkøb: 

Under formålet er det tydeliggjort hvad udbyttet af indsatsen 

skal være, og under Målgruppen er beskrivelsen af den 

konkrete funktionsbeskrivelse fjernet og det er tilføjet at man i 

husstanden har teknologi som smartphone, PC, tablet eller 

lignende i husstanden. 

7. Visiteret forebyggende aktivitetstilbud på kommunens 
omsorgscentre: 

Omfang og varighed er ændret til at til buddet 
Kan vare så længe der er behov. 

8. Aflastningsophold: 

Tilføjet at ægtefællen kan få hverdagen til at hænge sammen 
og blive i boligen så længe som muligt. 

9. Rehabiliteringsophold: 
Navnet er ændret fra Kortidsophold 

 

Ældrerådets kommentarer: 
Ændring 1. Ældrerådet opfordrer til at der i hver kvalitetsstandard 
indføjes klagemuligheder. 

 
Ændring 2.  Ældrerådet sætter pris på at der fokuseres mere på 
velfærdsteknologi og at det er præciseret at hjælpen også kan gives 

midlertidigt. 
 
Ændring 3. Ældrerådet mener, at målgruppen for nødkald med fordel 

kan strammes op, så det står mere klart, at borgeren skal være i stand 
til at forstå brugen af Nødkaldet. 
 

Ændring 4.  Ældrerådet mener at velfærdsteknologi skal bruges der 
hvor det er relevant, men generelt må vurderingen ikke blot blive at 
borgeren ”kan købe en robotstøvsuger”! Mange ældres hjem er ikke 

indrettet til brug af robotstøvsuger og mange kan ikke bruge 
teknologien. 

 
Ændring 5: Ældrerådet sætter pris på at det nu er klart at der i 
særlige tilfælde kan vaskes tøj i hjemmet. 

 



Punkt Bemærkninger 
Ændring 6. Ældrerådet kan ikke støtte at smartphone, PC og tablets 

betragtes som sædvanligt indbo- og det må aldrig være en 
forudsætning for at få hjælp. 

 
 Ændring 7. Ældrerådet sætter pris på at varigheden er ændret så det 
er behovet der styrer hvor læge en indsats skal vare. 

 
 Ændring 8. Ældrerådet støtter at, der er sat fokus på ægtefællernes 
behov for en aktiv hverdag og at det er er indskrevet i 

kvalitetsstandarden. 
 
Ændring 9. Ældrerådet vil godt påpege at formålet ifølge 

Sundhedsstyrelsens kvalitetsstandarder” Formålet med indsatsen kan 
dels være at forebygge forværring af akut opstået eller kendt sygdom 
gennem en tidlig, proaktiv indsats, dels at følge op på sygehusets 
pleje- og behandlingsindsats, hvis patienten efter udskrivelsen fortsat 
har komplekse pleje- og behandlingsbehov. Herigennem kan 
akutfunktionen levere en indsats tæt på borgerens hverdagsliv og 
lokalmiljø og samtidig medvirke til at nedbringe antallet af 
forebyggelige indlæggelser og/eller hjemtage patienter, der ikke 
længere har behov for en sygehusindlæggelse, men som fortsat har 
brug for en særlig sygeplejefaglig indsats.” 
Og 

”Målgruppe En kommunal akutfunktion skal kunne varetage: • 
lægehenviste patienter med akut opstået eller forværring af kendt 
sygdom med behov for observation, pleje og/eller behandling, men 
uden behov for sygehusindlæggelse • lægehenviste patienter, der 
efter udskrivning fra sygehus fortsat har komplekse pleje og/eller 
behandlingsbehov, der kræver de særlige sygeplejefaglige 
kompetencer, som er til stede i akutfunktionen • patienter, henvist fra 
hjemmesygeplejen, hvor der er behov for sparring med 
akutfunktionens personale, med henblik på hjælp til vurdering eller 
indsats.” 

”Med finanslovsaftalen for 2016 blev der afsat midler til en 

national handlingsplan for den ældre medicinske patient. 

Handlingsplanen skal løfte den samlede indsats for den ældre 

medicinske patient gennem otte indsatsområder, hvor styrkelse 

af kommunale akutfunktioner indgår som et indsatsområde. 

Styrkelsen sker i to faser. Fra 2016 har akutfunktionerne i fase I 

skullet leve op til op til dele af Sundhedsstyrelsens eksisterende 

faglige anbefalinger fra 2014. I fase II skal kommunerne fra 

2018 leve op til nærværende kvalitetsstandarder for kommunale 

akutfunktioner” 

Ældrerådet opfordrer til at formål og målgrupper følger 

ovenstående og dermed bringes i tråd med lovgivningen. 

 

Ændring 9. Ældrerådet er uforstående overfor navneændringen, 

fra Korttidsophold til Rehabiliteringsophold idet vi mener, at det 

ikke er alle borgere der har behov for rehabilitering. 
 

95. Politisk 
mødekalender 2021 

00.01.00-A00-45-20 

 

96. Forsøgsordning 
om styrket frit valg 

Forsøgsordningen hvor Frederikssund Kommune har fået i alt 3,2 mio. 
kr. til en toårig forsøgsordning, der har til formål at styrke 
samarbejdet med private leverandører af personlig pleje og praktisk 



Punkt Bemærkninger 

inden for 
rehabiliteringsforløb 
til hjemmeboende 

27.00.00-P20-2-18 

 

hjælp til rengøring inden for rehabilitering efter servicelovens § 83a er 

ca. midtvejs. 

Overordnede dataresultater i forsøgsordningen for Frederikssund 

Kommune for perioden 1. maj 2019 – 1. maj 2020 viser, at 43 borgere 
har modtaget et eller flere rehabiliteringsforløb, heraf er 78 procent af 
borgerne kvinder. 

Borgerne sætter selv dagligdags rehabiliteringsmål, såsom: ”kunne 
komme ud og ned til byen evt. med rollator”, ”kunne lave varm mad 
selv”, ”kunne komme fra sengen til kørestolen selv”, ”kunne komme 

på toilettet selv”, ”kunne gå tur med hunden igen”, ”tage bad selv 
igen”, ”vaske tøj igen”, ”gå til postkassen selv”. 
31 ud af 43 borgere blevet fuldstændigt selvhjulpne i forhold til det 

opstillede rehabiliteringsmål, mens tre er blevet delvist selvhjulpne. 
For otte borgere har indsatsen ikke betydet en ændring i behovet for 
hjemmehjælp efter servicelovens § 83, mens det har været 

nødvendigt efterfølgende at sætte hjælpen op for en enkelt borger. 
Ældrerådet tager orienteringen til efterretning og afventer de endelige 
resultater. 

 

På Ældrerådets vegne 

 

Lissi Gyldendahl 
formand 
 


