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Punkt 1: Godkendelse af Sundhedsaftale for Region Hovedstaden 2024-2027

23-1-29.00.00-P22
Beslutning

Anbefalet.

Der var afbud fra Trine Grase.

Kommende behandlingsforleb
Okonomiudvalget 12.12.2023

Byrédet 20.12.2023

Sagsfremstilling
Resumé

Der skal inden 01.01.2024 vare indgéet en ny sundhedsaftale mellem Region Hovedstaden og kommunerne i regionen for
2024-2027. Aftaleudkastet er derfor sendt til godkendelse i Regionsradet og i de 29 kommunalbestyrelser i regionen.

Sagen forelaegges enslydende for Sundheds- og Rehabiliteringsudvalget, Psykiatri- og Handicapudvalget samt Berne- og
Undervisningsudvalget med henblik pa videre behandling i @konomiudvalget og endelig godkendelse i Byradet.

Baggrund og ramme for sundhedsaftale 2024-2027

Sundhedsaftalen er en politisk aftale, der formelt indgés mellem Region Hovedstaden og de 29 kommuner i regionen.
Aftalen er lovbestemt og udger den overordnede ramme for samarbejdet pa sundhedsomradet mellem region, kommuner
og almen praksis. Der skal inden 01.01.2024 vare indgéet en ny sundhedsaftale for 2024-2027. Aftaleudkastet er derfor
sendt til godkendelse i Regionsrédet og i alle kommunalbestyrelserne i regionen. Udkast til sundhedsaftalen er vedlagt i
Bilag 1.

Som noget nyt er sundhedsaftalen for 2024-2027 skabt inden for rammerne af den nye politiske samarbejdsstruktur pa
sundhedsomradet med fem lokale sundhedsklynger og et Sundhedssamarbejdsudvalg (SSU). Gladsaxe Kommune er en
del af Sundhedsklynge Midt omkring Herlev og Gentofte Hospital, og varetager i indevaerende valgperiode den
kommunale del af formandskabet i klyngen. SSU koordinerer og setter retning for udviklingen af det tversektorielle
samarbejde om sundhed pé tvaers af de fem sundhedsklynger. I SSU sidder bl.a. regionsradsformanden og de fem
borgmestre fra formandskabskommunerne, og det fzlles populationsansvar er overliggeren i denne nye
samarbejdsstruktur. Sundhedsaftalens visioner, mélsatninger og indsatser tager afset i det felles populationsansvar; det
vil sige et faelles ansvar for patienter og borgere pé tvaers af hospitaler, kommuner og almen praksis.

Sundhedsaftale 2024-2027

Der er med sundhedsaftale 2024-2027 fortsat tale om en enkel og fokuseret aftale med fokus pé de omréader, hvor der er et
seerligt stort behov for at udvikle det tvaersektorielle samarbejde om sundhed. Aftalen tager i forhold til visioner og
fokusomrader afsat i sundhedsaftalen for 2019-2023 ud fra den falles forstaelse, at disse omrader fortsat er
omdrejningspunktet for at udvikle et sammenhangende sundhedsvaesen i regionen. Fokusomraderne er derfor forsat
’Born og unges sundhed’, ’Borgere med psykisk sygdom’ samt ’ZEldre og borgere med kronisk sygdom’.



Nedenfor er sundhedsaftalens visioner, principper og mal listet.

Sundhedsaftalens visioner

o Styrket sammenheng i borgerens forleb
e Mere lighed i sundhed

e Teattere samspil med borgerne

e Bedre brug af ressourcerne

Principper for samarbejdet

Samme hgje kvalitet

Borgernes perspektiv (borgerperspektiver skal vaere udgangspunkt for samarbejdet)

Effektiv ressourceudnyttelse

Rekruttering, fastholdelse og fzlles kompetenceudvikling (der skal vere blik for, hvordan der skabes attraktive

arbejdspladser)

Klar opgave- og ansvarsfordeling

o Helhedssyn (der skal vaere blik for bade de sundhedsmassige, brugeroplevede og ressourcemassige konsekvenser
af sundhedsindsatser)

¢ Sammenhangskraft (sammenhangskraften pa tvers skal styrkes)

¢ Datadeling (mere data og viden skal kunne deles)

e o o o

Mal for fokusomrédet ’Bern og unges sundhed’

¢ Viudvikler og styrker vores samarbejde om tilbud til sarbare gravide og smabernsfamilier med afsat i deres behov
0g ressourcer
¢ Alle bern og unge, der viser tegn pa mental mistrivsel, fir den rette hjelp i tide

Mal for fokusomradet Borgere med psykisk sygdom’

¢ Alle borgere med psykisk sygdom oplever ssmmenheng 1 behandlingsforleb og et koordineret udskrivningsforlgb
¢ Alle borgere med psykisk sygdom oplever, at der tages hdnd om deres samlede behov — ogsa i forbindelse med
anden sygdom

Mal for fokusomrédet ’ £ldre og borgere med kronisk sygdom’

o Alle borgere med flere sygdomme oplever en samlet indsats med udgangspunkt i deres behov og ensker
¢ Alle ®ldre syge borgere opholder sig der, hvor deres behov varetages bedst

Proces for udarbejdelse af sundhedsaftale 2024-2027

Udarbejdelse af sundhedsaftalen er forankret i Sundhedssamarbejdsudvalget (SSU) og sundhedsklyngerne, og der har
veaeret droftelser i bade SSU og klyngerne. Derudover har der vaeret et temamede med patientinddragelsesudvalget m.fl.,
sé brugerrepraesentanter ogsé har haft mulighed for at komme med input tidligt i processen.

Sundhedssamarbejdsudvalget (SSU) sendte i foraret 2023 et udkast til sundhedsaftalen i hering hos Region Hovedstaden,
de 29 kommunerne i regionen, relevante udvalg, foreninger, faglige organisationer m.fl. Gladsaxe Kommune afgav
sammen med de gvrige kommuner i Sundhedsklynge Midt et faelles administrativt heringssvar, da sundhedsklyngen
allerede var inddraget i processen. SSU godkendte det endelige udkast til sundhedsaftalen 13.10.2023, hvorefter aftalen er
sendt til godkendelse i Regionsradet og kommunalbestyrelserne i de 29 kommuner i regionen.



Social- og Sundhedsforvaltningen og Berne- og Kulturforvaltningen indstiller,

1. at udvalget godkender udkast til Sundhedsaftale for Region Hovedstaden 2024-2027 med henblik pa videre
behandling i @konomiudvalget og endelig godkendelse i Byradet.

Relateret behandling
Psykiatri- og Handicapudvalget 01.11.2023, punkt 2

Borne- og Undervisningsudvalget 02.11.2023, punkt 3
Bilag

Bilag 1: Endeligt forslag til Sundhedsaftale 2024-2027



Punkt 2: Forslag til reviderede vedtagter for Interessent- og
Medarbejderridet pa Kildegirden, Midlertidige pladser

23-5-00.15.01-A21
Adresse

Kildegarden Midlertidige Pladser, Kildebakkegérds Allé 165, 2860 Sgborg

Beslutning
5 medlemmer (Kristine Henriksen, Anthon Berentzen, Dorthe Wichmand Miiller, Henrik Serensen og Lone Yalcinkaya)
anbefaler, at antallet af politikere i Medarbejder- og Interessentraddet &ndres fra tre til én. Formanden for Sundheds- og

Rehabiliteringsudvalget fastholder sin nuveerende plads i radet og holder fagudvalget orienteret om indholdet af
dreftelserne i radet. Det anbefales ogsa, at antallet af meder i radet sndres fra fire til to gange om éret.

Lars Abel undlod at stemme.

Michael Dorph Jensen og Suleman Naim stemte imod.

Der var afbud fra Trine Grase.

Kommende behandlingsforleb
Okonomiudvalget 12.12.2023

Byrédet 20.12.2023

Sagsfremstilling
Resumé

Denne sag foreleegges med henblik pé, at repraesentanter for Byrddet udtraeder af Interessent- og Medarbejderrddet pa
Kildegérden Midlertidige Pladser. Forslag til @ndrede vedtegter har veret i horing, og Interessent- og Medarbejderradet
tilkendegiver i deres heringssvar, at de ikke mener, at det er hensigtsmaessigt, at de politiske medlemmer udtraeder af
radet.

Social- og Sundhedsforvaltningen laegger op til, at Sundheds- og Rehabiliteringsudvalget drofter og beslutter en
anbefaling til @konomiudvalget vedrarende forslag til reviderede vedtaegter for Interessent- og Medarbejderradet pa
Kildegarden.

Baggrund

Okonomiudvalget anbefalede 30.05.2023, punkt 10, at nedjustere medeaktiviteten for medlemmer af Byradet i
forbindelse med visse udvalg og naevn. Formalet med e@ndringen er at forbedre byrddsmedlemmernes arbejdsvilkar og
styrke muligheden for individuel planlaegning for byradets medlemmer.

Forvaltningen udarbejdede pa den baggrund et udkast til reviderede vedtagter for Interessent- og Medarbejderradet pa
Kildegérdens midlertidige pladser, der laegger op til, at repraesentanter fra Byradet udtraeder af deltagerkredsen. Sundheds-
og Rehabiliteringsudvalget besluttede 31.08.2023, punkt 4, at udkast til reviderede vedtagter skulle sendes i hering i



Interessent- og Medarbejderradet for Kildegarden Midlertidige pladser. Det blev herudover besluttet, at rddet - som et
alternativ til fast politisk reprasentation i radet - skulle sperges, om de ensker et mede med Sundheds- og
Rehabiliteringsudvalget hvert ér eller hvert andet ar.

Hering af udkast til reviderede vedtaegter for Interessent- og Medarbejderradet

De reviderede vedtagter indebarer, at Interessent- og Medarbejderradet reduceres med tre byradsmedlemmer fra 9 til 6
personer. Formandsposten for radet tildeles, ifolge de geeldende vedtagter, automatisk til formanden for Sundheds- og
Rehabiliteringsudvalget. Som folge af forslaget om, at byrddsmedlemmerne udtrader af radet, foreslés det, at
formandsposten fremover i stedet varetages af lederen af Kildegardens midlertidige pladser. Udkast til reviderede
vedtagter og haringsbrev er vedlagt i Bilag 1-2.

Horingssvar fra Interessent- og Medarbejderradet

Interessent- og Medarbejderradet tilkendegiver i deres heringssvar, at de ikke mener, at det er hensigtsmassigt, at de
politiske medlemmer udtraeder af rddet. Det er oplevelsen, at det er berigende og positivt at have de tre politikere med, s&
de tanker og idéer, der er blevet luftet, bliver hert, taget til efterretning og taget med retur til Sundheds- og
Rehabiliteringsudvalget. Interessent- og Medarbejderradet bakker derfor ikke op om de foreslaede @ndringer i
vedtegterne. Som alternativ foreslas det, at antallet af politikere reduceres til to eller én i stedet.

Radet tilkendegiver dertil, at de ikke kan se, at et feellesmade kan erstatte den direkte kontakt, der i dag er fra det
Kildegérdens interessent- og Medarbejderrad til beslutningstagerne i kommunen. Heringssvaret fra Kildegérden er
vedlagt i Bilag 3.

Forvaltningen laegger op til, at Sundheds- og Rehabiliteringsudvalget har en dben dreftelse af heringssvaret fra
Kildegardens Interessent- og Medarbejderrad. Pa baggrund af dreftelsen skal udvalget beslutte, hvad der skal anbefales til
Jkonomiudvalget.

Videre proces

Vedtaegter og sammensatning af Kildegardens nuvearende Interessent- og Medarbejderrad blev vedtaget af Byradet
23.03.2022, punkt 15. Da de geldende vedtaegter er vedtaget i Byradet, skal eventuelle &endringer af vedtegterne derfor
ogsé godkendes i Byradet. Den videre behandling kan ske i @konomiudvalget 12.12.2023 og Byrédet 20.12.2023. De nye
vedtegter vil i henhold til denne tidsplan kunne implementeres fra januar 2024.

Social- og Sundhedsforvaltningen indstiller,

1. at Sundheds- og Rehabiliteringsudvalget drafter og beslutter en anbefaling til @konomiudvalget vedrerende forslag til
reviderede vedtagter for Interessent- og Medarbejderradet pa Kildegarden.

Relateret behandling
Byréadet 23.03.2022, punkt 15
@konomiudvalget 30.05.2023, punkt 10

Sundheds- og Rehabiliteringsudvalget 31.08.2023, punkt 4
Bilag

Bilag 1. Udkast reviderede vedtegter for Interessent- og Medarbejderrad Kildegérden



Bilag 2. Heringsbrev vedr. vedtaegter for Interessent- og Medarbejderradet Kildegérden

Bilag 3. Heringssvar vedr. vedtegter for Interessent- og Medarbejderradet Kildegirden



Punkt 3: Forslag til reviderede rammevedtagter for bruger- og
parerenderad i kommunens plejeboliger og Hareskovbo plejehjem

23-5-00.15.01-A21
Beslutning

5 medlemmer (Kristine Henriksen, Anthon Berentzen, Dorthe Wichmand Miiller, Henrik Serensen og Lone Yalcinkaya)
stemte for, at politikerne udtrader af beboer- og parerenderadene. I stedet atholdes et samlet &rligt made mellem

Sundheds- og Rehabiliteringsudvalget og beboer- og parerenderddene, hvor aktuelle emner fra plejeboligomradet kan
bringes op.

Lars Abel undlod at stemme.

Michael Dorph Jensen og Suleman Naim stemte imod.

Michael Dorph Jensen og Suleman Naim begarede sagen i Byradet.

Der var afbud fra Trine Grase.

Sagsfremstilling
Resumé

Denne sag foreleegges med henblik pé, at repraesentanter for Byrddet udtraeder af bruger- og parerenderdd i kommunens
plejeboliger og Hareskovbo plejehjem. Forslag til @ndrede rammevedtaegter har derfor vearet 1 horing 1 beboer- og
parerenderddene pa Rosenlund, Egegarden, Mellegérden, Bakkegéarden, Hareskovbo og i Seniorradet.

Social- og Sundhedsforvaltningen laegger op til, at Sundheds- og Rehabiliteringsudvalget drefter heringssvarene og
beslutter, hvordan rammevedtegter for bruger- og parerenderddene skal revideres.

Baggrund

@konomiudvalget anbefalede 30.05.2023, punkt 10, at nedjustere medeaktiviteten for medlemmer af Byradet i
forbindelse med visse udvalg og naevn. Formélet med eendringen er at forbedre byrddsmedlemmernes arbejdsvilkar og
styrke muligheden for individuel planlaegning for byradets medlemmer.

Forvaltningen udarbejdede pa den baggrund et udkast til reviderede rammevedtagter for beboer- og parerenderddene pa
plejeboligomrédet, der laegger op til, at repreesentanter fra Byrddet udtraeder af deltagerkredsen. Sundheds- og
Rehabiliteringsudvalget besluttede 31.08.2023, punkt 3, at udkast til reviderede rammevedtaegter skulle sendes i hering i
beboer- og parerenderadene og Seniorradet. Det blev herudover besluttet, at heringsparterne - som et alternativ til fast
politisk reprasentation i rddene - skulle sperges, om de ensker et mgde med Sundheds- og Rehabiliteringsudvalget hvert
ar eller hvert andet 4r.

Hering af udkast til reviderede rammevedtagter for beboer- og parerenderad



I de geeldende rammevedtagter har hvert beboer- og parerenderad en byradspolitikker som medlem. De reviderede
rammevedtegter indebeerer, at byrddsmedlemmerne udtraeder af rddene. Udkast til reviderede rammevedtaegter og
heringsbrev er vedlagt i Bilag 1-2.

Heringssvar fra beboer- og parerenderad og Seniorradet

Nedenfor er gengivet de overordnede pointer fra heringsparterne. Forvaltningen lagger op til, at Sundheds- og
Rehabiliteringsudvalget har en dben dreftelse af heringssvarene fra beboer- og parerenderddene og Seniorradet. Samtlige
heringssvar er vedlagt i Bilag 3-6.

Bakkegarden

Beboer- og parerenderidet pd Bakkegarden er positivt stemt overfor at medes med Sundheds- og Rehabiliteringsudvalget
én gang om aret. Det bemarkes imidlertid, at beboerne fra plejeenheden ikke deltager i rddets arbejde, og dermed vil de
heller ikke deltage i fremtidige dialogmeder. Arsagen til dette er, at Bakkegarden er en demensboligenhed.

Hareskovbo

Beboer- og parerenderddet pa Hareskovbo godkender de reviderede rammevedtegter. Dog mener radet, at der er tale om
en forringelse. Der tilkendegives en opbakning til dialogmeder, men der er tvivl om, hvorvidt det vil veere praktisk muligt
for radet at deltage i sddanne mader.

Egegérden, Mollegirden og Rosenlund

Beboer- og parerenderddene pa henholdsvis Egegarden, Mellegérden og Rosenlund har indgivet et felles haringssvar.
Heringssvaret tilkendegiver, at rddene er imod de foreslaede @ndringer i rammevedtagterne. Dertil mener rddene ikke, at
et fellesmade hvert eller hvert andet &r pad nogen méde kan erstatte den direkte kontakt, der i dag er fra de enkelte
plejeenheder til beslutningstagerne i kommunen.

En pérgrendereprasentant fra Bakkegarden er medunderskriver pa det faelles heringssvar, men péa grund af efterarsferie
har det ikke vaeret muligt at f4 kontakt med samtlige medlemmer af Bakkegardens beboer- og parerenderad. Derfor er
Bakkegérdens galdende heringssvar fra et samlet beboer- og parerenderad beskrevet ovenfor.

Seniorradet

Seniorridet er ergerlig over, at byraddspolitikerne nedprioriterer den direkte kontakt og indsigt i forholdene omkring nogle
af kommunens svageste borgere. Rddet mener, at som konsekvens af denne @ndring vil politikerne fremover ikke laengere
have den samme indsigt i dagligdagen p4 kommunens plejeenheder. Seniorrddet mener dertil, at forslaget om et felles
dialogmede med Sundheds- og Rehabiliteringsudvalget ikke vil give den samme nerhed til den enkelte plejeenhed, som
den nuvaerende ordning giver.

Seniorradet tilfejer i deres heringssvar, at de ensker at vere fast medlem i alle beboer- og parerenderad, sé radet derved
kan sikre, at beboernes og de parerendes interesser og synspunkter formidles videre til byrddspolitikere. I de gaeldende
rammevedtaegter har Seniorraddet observaterstatus i beboer- og parerenderadene.

Videre proces



Séafremt Sundheds- og Rehabiliteringsudvalget ensker at endre rammevedtaegterne for beboer- og parerenderadene, sé vil
de nye vedtegter kunne implementeres fra januar 2024.

Social- og Sundhedsforvaltningen indstiller,

1. at Sundheds- og Rehabiliteringsudvalget drafter heringssvarene og beslutter, hvordan rammevedtagter for bruger-
og parerenderadene skal revideres.

Relateret behandling
Okonomiudvalget 30.05.2023, punkt 10

Sundheds- og Rehabiliteringsudvalget 31.08.2023, punkt 3
Bilag

Bilag 1. Udkast til reviderede rammevedtaegter beboer og parerenderad

Bilag 2. Heringsbrev vedrerende reviderede rammevedtagter for beboer- og parerenderad
Bilag 3. Heringssvar fra Bakkegérden

Bilag 4. Heringssvar fra Hareskovbo

Bilag 5. Heringssvar fra Egegarden, Mellegérden, Rosenlund

Bilag 6. Heringssvar fra Seniorradet



Punkt 4: Revidering af Kvalitetsstandarder, Indsatskatalog og Tilsynspolitik
2024

22-4-27.00.00-P22
Beslutning

Tiltradt.

Der var afbud fra Trine Grase.

Sagsfremstilling
Resume

Social- og Sundhedsforvaltningen reviderer hvert &r Kvalitetsstandarder, Indsatskatalog og Tilsynspolitik for sundheds-
og rehabiliteringsomradet, jf. arshjul for redigeringsprocessen besluttet af Seniorudvalget 23.05.2013, punkt 33.
Forvaltningen forelegger med denne sag Kvalitetsstandarder 2024 (Bilag 1), Indsatskatalog 2024 (Bilag 2) og
Tilsynspolitik 2024 (Bilag 3) til godkendelse.

Hvad er Kvalitetsstandarder, Indsatskatalog og Tilsynspolitik

Kwvalitetsstandarderne beskriver det lovgivningsmeessige og politisk vedtagne serviceniveau, mens Indsatskataloget
udmenter konkrete retningslinjer for Kvalitetsstandarderne, som medarbejderne bruger i deres arbejde. Tilsynspolitikken
giver et overblik over, hvilke forpligtigelser Social- og Sundhedsforvaltningen har i forhold til at gennemfore
regelmassige tilsyn med kvaliteten i Hjemmehjalp efter serviceloven § 83. I Kvalitetsstandarderne henvises til
Kwvalitetsstandarder for voksne med sarlige behov 2024. Disse blev behandlet af Psykiatri- og Handicapudvalget
01.11.2023, punkt 3, og behandles sarskilt i Sundheds- og Rehabiliteringsudvalget 21.11.2023, punkt 5.

Indsatserne til borgerne er fastsat ud fra serviceloven og sundhedsloven. I servicelovens formalsparagraf laegges der stor
vaegt pa, at hjelp skal gives til de borgere, som har behov for det. Heri ligger ogsa, at borgernes egne muligheder for at
kunne klare sig selv indgér i vurderingen af, om borgeren har behov for hjelp. Det betyder, at potentialet for rehabilitering
samt muligheder for brug af hverdagsteknologi er en naturlig del af vurderingen af borgerens behov. Der er naturligvis
borgere, der pa grund af deres helbredstilstand, kognitive udfordringer, demens eller psykisk sygdom ikke kan
gennemfore et rehabiliterende forleb eller kan fa gavn af hverdagsteknologi. Disse borgere vil ikke fa tilbudt
rehabiliterende forleb eller hverdagsteknologiske lgsninger. Dette grunder som alle gvrige afgerelser i, at hjelpen til
borgeren skal tilretteleegges i samarbejde med borgeren og pé baggrund af en konkret og individuel vurdering af den
enkelte borgers behov og forudsatninger.

Hering af Kvalitetsstandarder, Indsatskatalog og Tilsynspolitik

Social- og Sundhedsforvaltningen har i begyndelsen af &ret sendt Kvalitetsstandarder, Indsatskatalog samt Tilsynspolitik
geldende for 2023 1 hering hos:

e ?Seniorradet

¢ ?Handicapradet

e ?De daverende tre private leveranderer af praktisk hjeelp og personlig pleje (Din Private Dggnpleje, Din Serlige
Pleje samt Gron Rengering og Pleje)

¢ ?Kommunens egne leveranderer (Visitationen, Kildegarden, Sundhed og Trening, hjemmeplejen og pleje- og
demensboligerne) gennem Sundheds- og Rehabiliteringsafdelingens medarbejderudvalg (SR-MED), samt

o ?Det selvejende plejehjem Hareskovbo



De indkomne heringssvar og forvaltningens @ndringsforslag blev godkendt af Sundheds- og Rehabiliteringsudvalget
27.04.2023, punkt 1.

Behandling af Kvalitetsstandarder, Indsatskatalog og Tilsynspolitik

Social- og Sundhedsforvaltningen forelaegger hermed Kvalitetsstandarder 2024 (Bilag 1), Indsatskatalog 2024 (Bilag 2)
og Tilsynspolitik 2024 (Bilag 3) til godkendelse. De tre dokumenter er desuden vedlagt med samtlige rettemarkeringer, jf.
Bilag 4-6. Alle &ndringer af tekst er markeret med streg i marginen. Ny tekst fremgar med farvet skrift, og slettet tekst er
markeret ved overstregning.

I dette érs revideringsarbejde har Social- og Sundhedsforvaltningen reduceret maengden af endringer i
Kvalitetsstandarder, Indsatskatalog og Tilsynspolitik for at tilvejebringe tilstraekkelige ressourcer til opgaven med
forenkling af regler og dokumentationskrav. Der er derfor fokuseret pa kun at foretage eendringer pa baggrund af
heringssvar, lovendringer eller nye principmeddelelser truffet af Ankestyrelsen samt Gladsaxe Kommunes budget for
2024-2027, jf. Sundheds- og Rehabiliteringsudvalget 27.04.2023, punkt 1.

Gladsaxe Kommunes budget for 2024-2027 har givet anledning til nogle starre indholdsmaessige @ndringerne i
Kvalitetsstandarderne. Der er sket en @ndring af rengeringsfrekvensen i plejeboliger fra én gang om ugen til to gange
hver maned, hvilket betyder, at beboerne i plejeboliger sidestilles med borgere, der modtager praktisk hjelp i
hjemmeplejen. Med det formél at flere borgere bliver mere selvhjulpne, skal alle borgere, der er visiteret til rengering,
dertil anskaffe sig en robotstevsuger.

Andre indholdsmaessige endringer er foretaget, fordi forvaltningen har faet ny viden. Nedenfor gennemgas de
vaesentligste ndringer:

Zndring 1 praksis for indkeb

Medarbejdere kan som udgangspunkt ikke leengere foretage akutindkeb for borgere, da borgerne oftest ikke leengere har
kontanter, og den eneste mulighed derfor er, at medarbejder bruger borgers eller eget kreditkort. Hvis indkeb kan lases pa
anden vis, eksempelvis ved at hjelpe borger med at handle pa nettet uden at medarbejder far borgers kortoplysninger,
hjelper medarbejderne fortsat med dette.

Ny standard for aktivitets- og samvarstilbud

Sundheds- og Rehabiliteringsudvalget har godkendt, at der pr. 01.01.2024 etableres et aktivitets- og samveerstilbud efter
serviceloven § 104 malrettet en gruppe svaekkede borgere, som ikke kan indga i de eksisterende tilbud pga. behov for
mere stgtte, men som endnu ikke er i malgruppen for daghjem eller plejebolig, jf. Sundheds- og Rehabiliteringsudvalget
31.08.2023, punkt 2. Tilbuddet etableres inden for rammerne af de eksisterende daghjem, og har til formal at forebygge
ensomhed. Forvaltningen har derfor udarbejdet en ny standard for aktivitets- og samvaerstilbud.

Forslag til ndrede kriterier for bevilling af nedkald

Sundheds- og Rehabiliteringsudvalget har 27.04.2023 (punkt 1) godkendt, at forvaltningen ser naermere pé kriterier for
bevilling af de to indsatser "Nedkald’ og *Lésesystem’. Forvaltningen har derfor foretaget en afdeekning af
bevillingspraksis i andre kommuner, og l&gger pa den baggrund op til, at kriterier for bevilling af negdkald pa tilsvarende
vis justeres i Gladsaxe Kommune. Hensigten med justeringen er at understotte, at nedkald udelukkende bevilges til de
borgere, der reelt er i risiko for fald eller livstruende situation. For at understette dette vil forvaltningen derfor
fremadrettet foretage en grundig afklaring af borgerens samlede behov, hvor det fastslds, om nedkald er den rette indsats
for borgeren. Det betyder i praksis, at andre tiltag forst skal afproves, for et nedkald bevilges. Det kan fx vere tiltag, der
kan forhindre fald i hjemmet, som flytning af gulvtepper eller brug af bakkenstol, greb, rollator mv. Det skal ogsa



afklares, om borgeren kan klare sig med egen telefon frem for et nedkald. Hertil indferes det, at Visitationen folger op pa
en bevilling af et nedkald efter tre maneder. [ tilfeelde at en borger ikke har brugt sit nedkald, eller nadkaldet ikke har lost
borgerens udfordringer, vil visitator vurdere, hvorvidt nedkald reelt er den rette losning for borgeren. Forvaltningen
vurderer, at ca. 15 pct. af de borgere, der lige nu har et nedkald, ikke bruger det.

Der foretages ikke @ndringer i kriterier for bevilling af 14sesystem, da lasesystem automatisk bevilliges i forbindelse med
et nodkald. Justeringer af bevillingspraksis for nedkald vil sdledes automatisk pavirke bevilling af ldsesystemer, der vil
fortsat vaere hjem hvor der er behov for lasesystem men ikke nedkald.

Det skal bemarkes, at tidsfristen for behandling af ansegning om nedkald og lasesystem endrer sig fra straks afgarelse til
fem arbejdsdage for borgere, der ikke modtager hjelp i forvejen. Tidsfristen a&ndrer sig, da der - jf. den @ndrede
bevillingspraksis beskrevet ovenfor - skal afsattes tilstraekkelig tid til at foretage en grundig afklaring af borgerens
samlede situation.

Bilag 8 "Tvaerkommunalt samarbejde” udgér

Bilag 8 "Tvarkommunalt samarbejde” udgar af Kvalitetsstandarderne. Bilaget beskriver eksempler pa tidligere
tvaerkommunale projekter, der nu er implementeret og en del af driften, hvorfor bilaget ikke leengere er nedvendigt.

Social- og Sundhedsforvaltningen indstiller,

1. at det godkendes, at kriterier for bevilling af nedkald @ndres,
2. at Kvalitetsstandarder 2024 godkendes,

3. at Indsatskatalog 2024 godkendes, og

4. at Tilsynspolitik 2024 godkendes.

Relateret behandling

Seniorudvalget 23.05.2013, punkt 33

Sundheds- og Rehabiliteringsudvalget 27.04.2023, punkt 1
Sundheds- og Rehabiliteringsudvalget 31.08.2023, punkt 2
Psykiatri- og Handicapudvalget 01.11.2023, punkt 3

Sundheds- og Rehabiliteringsudvalget 21.11.2023, punkt 5
Bilag

Bilag 1. Kvalitetsstandarder 2024

Bilag 2. Indsatskatalog 2024

Bilag 3. Tilsynspolitik 2024

Bilag 4. Kvalitetsstandarder 2024 (med rettemarkeringer)
Bilag 5. Indsatskatalog 2024 (med rettemarkeringer)

Bilag 6. Tilsynspolitik 2024 (med rettemarkeringer)



Punkt 5: Kvalitetsstandarder for voksne med serlige behov 2024

23-6-27.00.00-A00
Beslutning

6 medlemmer (Kristine Henriksen, Anthon Berentzen, Dorthe Wichmand Miiller, Michael Dorph Jensen, Lars Abel og
Henrik Segrensen) stemte for.

Lone Yalcinkaya stemte imod med henvisning til falgende protokollat:

"Venstre stemmer imod, idet vi ikke kan stette op om fjernelse af kvalitetsstandarder for servicelovens § 102 og med
henvisning til vores a@ndringsforslag til &ndring af sagsbehandlingsfrister fremsat i Psykiatri- og Handicapudvalget
01.11.2023, punkt 3".

Suleman Naim undlod at stemme.

Der var afbud fra Trine Grase.

Sagsfremstilling
Resumé

Social- og Sundhedsforvaltningen reviderer kvalitetsstandarderne for voksne med serlige behov hvert r. [ denne sag
fremleegges forslag til kvalitetsstandarder for 2024. Kvalitetsstandarderne er gaeeldende for borgere som er fyldt 18 &r og
tager udgangspunkt i Lov om social service, afsnit V. Som konsekvens af Byradets beslutning om regelforenkling
(Byréadet 23.11.2022, punkt 14) er det besluttet at gennemfere en mindre omfattende revisionsproces end de foregédende ar
(Psykiatri- og Handicapudvalget 02.05.2023, punkt 1).

P4 baggrund af revisionsprocessen foreslar forvaltningen to andringer i kvalitetsstandarderne for voksne med sarlige
behov: at servicelovens § 102 udgar samt at sagsbehandlingsfristerne for en raekke ydelser tilpasses en mere realistisk
varighed. Andringerne tager udgangspunkt i en principafgerelse fra Ankestyrelsen samt i arbejdet med regelforenkling og
nedbringelse af ungdig administration. Desuden er arbejdsgangen for bevillinger for borgere over 65 ar blevet @ndret, sé
sagsbehandlingen ikke laengere foregar i Visitationen i Sundheds- og Rehabiliteringsafdelingen, men i stedet er samlet i
Handicapradgivningen.

De reviderede standarder er vedlagt sagen som bilag. I Bilag 1 fremgér alle @ndringer med funktionen “registrer
@ndringer”, mens Bilag 2 er forslaget til de nye standarder uden markerede rettelser.

Kwvalitetsstandarderne for voksne med searlige behov administreres af to politiske udvalg: Psykiatri- og Handicapudvalget
(borgere mellem 18-64 ar) og Sundheds- og Rehabiliteringsudvalget (borgere fra 65 r). Social- og
Sundhedsforvaltningen fremlaegger sagen enslydende til beslutning for begge udvalg pa udvalgsmederne i november.

Baggrund

Gladsaxe Kommunes kvalitetsstandarder for voksne med sarlige behov revideres hvert ar. Kvalitetsstandarderne tager
udgangspunkt i serviceloven og dekker bl.a. Gladsaxe Kommunes indsatser inden for socialpadagogisk stette og treening,
midlertidige og laengerevarende botilbud, beskyttet beskaftigelse, aktivitets- og samvarstilbud, kontaktperson- og
ledsageordning samt dekning af merudgifter som folge af handicap.



Som konsekvens af Byréadets beslutning om regelforenkling (Byradet 23.11.2022, punkt 14) er det besluttet at gennemfore
en mindre omfattende revisionsproces end de foregédende ar. Det betyder i praksis, at revisionen udelukkende tager
udgangspunkt i heringssvar fra de faglige rad samt felger af lovgivning, principafgerelser i Ankestyrelsen eller @ndringer
som folge af budget 2024 (Psykiatri- og Handicapudvalget 02.05.2023, punkt 1).

Kwvalitetsstandarderne var i hering i Handicapriddet og Seniorradet i marts méned 2023. Heringssvarene blev prasenteret i
Psykiatri- og Handicapudvalget 02.05.2023, punkt 1, sammen med forvaltningens bemearkninger hertil. Udover
haringssvarene, der ikke i sig selv gav anledning til 2ndringer i kvalitetstandarderne, foreslar forvaltningen nedenstdende
rettelser med baggrund i hhv. principafgerelse fra Ankestyrelsen og arbejdet med regelforenkling og nedbringelse af
ungdig administration.

Andring i arbejdsgang

Bevilling af indsatser efter Kvalitetsstandarder for voksne med sarlige behov har tidligere vaeret fordelt pé tre visitationer:
Ungeenhedens team Afklaring og serlig statte for borgere mellem 18-30 ar, Handicapradgivningen for borgere over 30 ar
eller borgere der modtager fertidspension og/eller bor i lengevarende botilbud/botilbudslignende tilbud, samt Visitationen
i Sundheds- og Rehabiliteringsafdelingen for borgere fra 65 ar. Fremadrettet vil sagsbehandlingen vedrerende
ansggninger om stotte efter kvalitetsstandarder for voksne med sarlige behov blive samlet i Handicapradgivningen for
alle borgere over 30 ar. P4 denne made samles og styrkes den faglige viden om stette og indsatser pa det specialiserede
socialomrade. Andringen vil ikke betyde en forskel i serviceniveauet for borgerne, da de tre visitationer ogsa hidtil har
arbejdet efter de samme kvalitetsstandarder.

Forslag om endringer i kvalitetsstandarder for voksne med sarlige behov 2024

Forslag om at Servicelovens § 102 om behandling udgér af kvalitetsstandarderne

Servicelovens § 102 giver mulighed for at bevilge "tilbud af behandlingsmassig karakter til borgere med betydelig og
varigt nedsat fysisk eller psykisk funktionsevne eller med serlige sociale problemer (...) nér dette ikke kan opnéds gennem
de behandlingstilbud, der kan tilbydes efter anden lovgivning”. For at f4 bevilget behandling efter denne paragraf skal der
vaere tale om meget specialiseret behandling samt situationer, hvor borgeren efter en konkret og individuel vurdering er
afskaret fra at benytte de seedvanlige behandlingstilbud. Tilbuddet kan forst bevilliges, nér alle behandlingsmuligheder er
udtemt i det ordinzre behandlingssystem.

Servicelovens § 102 er en kan-bestemmelse, dvs. en paragraf hvor kommunen ikke lovgivningsmaessigt er forpligtet til at
yde indsatsen, men selv kan treeffe afgerelse om at yde den indsats, som paragraffen giver mulighed for. Det understreges
af Ankestyrelsens principafgerelse 4-23 af 22.03.2023, som fastslar, at "Kommunen har efter bestemmelsen mulighed for,
men er ikke forpligtet til, at bevilge tilbud af behandlingsmaessig karakter efter serviceloven § 102”.

Pa baggrund af principafgerelse 4-23 foreslar forvaltningen at lade § 102 udgé af kvalitetsstandarderne. Det er
forvaltningens vurdering, at det ikke vil medfere serviceforringelse at lade § 102 udga af kvalitetsstandarderne, fordi
kommunen har mulighed for at bevilge andre relevante indsatser eller bevilge det konkrete ansggte forleb pa baggrund af
anden lovgivning, fx Lov om social service § 85, Lov om specialundervisning eller Lov om aktiv beskeftigelse.

Erfaringen viser, at der i dag bruges meget tid pa sagsbehandling af ansegninger, der ikke kan imedekommes. Det kan for
eksempel vere, at der ikke vurderes at veere behov for sarlig specialviden eller specialindretning af behandlingstilbuddet,
eller at behandlingsmulighederne inden for det ordinere behandlingssystem ikke er udtemt. Ansegninger om § 102
medferer sagsbehandling, og sterstedelen af ansegningerne ender med et afslag af ovenstiende arsager. Ved de afslag, der
er blevet paklaget, er afgerelsen blevet stadfastet i Ankestyrelsen. I forhold til de ansggninger, der imedekommes i dag, er
det forvaltningens vurdering, at de ville kunne imgdekommes efter de andre ovenfor navnte paragraffer.



Forvaltningen foreslar, at sagsbehandlingsfristerne for Servicelovens §§ 84-108 justeres, sé de tilpasses en mere realistisk
tidsmaessig sagsgang. Retssikkerhedslovens § 3 slar fast, at kommunen skal behandle spergsmél om hjeelp sa hurtigt som
muligt med henblik pé at afgere, om borgeren har ret til hjeelp og i sa fald hvilken. Af samme paragraf fremgar det, at
kommunen skal fastseette frister for, hvor lang tid der ma ga fra modtagelse af en ansegning, til afgerelsen skal vaere
truffet (retssikkerhedsloven § 3, stk. 2). Sagsbehandlingsfristen geelder altsa fra modtagelse af en ansegning og ikke fx fra
nar sagen er fuldt oplyst.

Det er forvaltningens erfaring, at det i mange sager tager mere end de nuverende 30 arbejdsdage at udrede en sag
tilstreekkeligt, herunder at atholde udredningsmede med borger og evt. parerende samt at indhente yderligere oplysninger
fra andre afdelinger, leveranderer eller sektorer, fx laegeerkleringer og lignende. Borgere, hvis sager ikke kan behandles
inden for den fastsatte frist, far skriftlig besked om dette.

For at styrke forventningsafstemningen mellem borger og kommune og for at mindske den administrative tid, der bruges
pa at give borgeren skriftlig besked om udsettelser af tidsfrister, foreslar forvaltningen, at de geeldende tidsfrister justeres
med nedenstaende intervaller. De foreslaede intervaller ligger i trdd med sagsbehandlingsfrister i de omkringliggende
kommuner (jf. Bilag 3).

Forslag til justerede tidsfrister
Sagsbehandlingsfristen pa nedenstaende §§ pa 30 arbejdsdage (6 uger) bevares.
*§97

. §98

Sagsbehandlingsfristen pa nedenstadende §§ forleenges fra 30 til 40 arbejdsdage (8 uger)
* § 84, aflastning

* § 85, socialpadagogisk stette

* § 103, beskyttet beskaeftigelse

* § 104, aktivitets- og samverstilbud

Sagsbehandlingsfrister pa nedenstaende §§ forlaenges fra 30 til 60 arbejdsdage (12 uger)
* §§ 95 0g 96, BPA-ordning (Borgerstyret Personlig Assistance)

* § 100, merudgifter

* § 107, midlertidigt botilbud

* § 108, leengevarende botilbud

Tidsfristerne geelder for ny-ansegninger. Ved ansggninger om forleengelse af stotte, modtager borgeren stotten uendret
frem til der treeffes afgorelsen i sagen. I alle tilfaelde vil malet fortsat veere, at man som borger far behandlet sin ansegning
sa hurtigt, som det kan lade sig gore.



I situationer hvor der akut opstar behov for socialpeedagogisk stette, har sagsbehandleren mulighed for at treeffe afgerelse
med det samme.

Videre proces
Kwvalitetsstandarderne for voksne med serlige behov 2024 treeder i kraft 01.01.2024.

Social- og Sundhedsforvaltningen indstiller,

1. at Kvalitetsstandarder for voksne med serlige behov 2024 godkendes.

Relateret behandling
Byradet 23.11.2022, punkt 14

Psykiatri- og Handicapudvalget 02.05.2023, punkt 1
Bilag

Bilag 1. Kvalitetsstandarder 2024. Med markerede rettelser
Bilag 2. Kvalitetsstandarder 2024. Med rettelser accepteret

Bilag 3. Sagsbehandlingsfrister for voksne med sarlige behov



Punkt 6: Sundheds- og Rehabiliteringsudvalgets budgetopfelgning for 3.
kvartal 2023

23-5-85.10.00-P07
Beslutning

TiltrA¥dt.

Der var afbud fra Trine GrAlse.

Sagsfremstilling

ResumA©

Sundheds- og Rehabiliteringsudvalgets budgetopfA,lgningfor 3. kvartal 2023 omfatter udvalgets drifts- og ~
anlAgsudgifter og forelAjgges til godkendelse. BudgetopfA Igningen viser et samlet forventet mindreforbrug pA¥ 24,2
mio. kr. i forhold til korrigeret budget og 0,0 mio. kr. i forhold til vedtaget budget. Langt stA rstedelen af mindreforbruget

vedrA rer Tilbud til Alldre. Det forventes dermed, at servicerammen overholdes.

Det anbefales pA¥ baggrund af budgetopfA Igningen for 3. kvartal, at der ikke gA res yderligere pA¥ nuvAlrende
tidspunkt, men at der fA Iges planmA!ssigt op pA¥ omrA¥det i 1A bet af A¥ret.

BudgetopfA Igningen indeholder:

Denne budgetopfA,lgning indeholder status pA¥ 3. kvartal samt forvaltningens prognose for det samlede forbrug i hele
2023 for bA¥de drift og anlA|g.

- For driftsA konomien skal kommunen overholde bA¥de den serviceramme, som er aftalt mellem KL og regeringen, og
det korrigerede budget for driften, som er politisk besluttet i Gladsaxe.

- For anlAlgsA konomien skal kommunen overholde det korrigerede budget for anlAlg, som er politisk besluttet i
Gladsaxe.

OpfA 1gning pA¥ servicerammen
Forvaltningen forventer, at servicerammen overholdes.

Tabel 1. Sundheds- og Rehabiliteringsudvalgets serviceramme

mio. Kr. Vedtaget Forventet Forventet
budget 2023 forbrug 2023 mer-/mindreforbrug

Serviceramme = Tilbud  830,0 830,0 0,0
til Alldre

Servicerammen pA¥ Sundheds- og Rehabiliteringsudvalget bestA¥r af Tilbud til Alldre og udgA r 830,0 mio. kr. Som det
ses af tabel 1, forventes et samlet forbrug pA¥ 830,0 mio. kr. Det forventes dermed, at servicerammen overholdes.

OpfA 1gning pA¥ driftsbudgettet



Forvaltningen forventer et mindreforbrug pA¥ 24,2 mio. kr. i forhold til korrigeret budget.

Tabel 2. Sundheds- og Rehabiliteringsudvalgets driftsramme

mio. kr. Vedtaget Korrigeret Forventet Forventet Forventet
budget  budget forbrug ~ mer-/mindreforbrug mer-/mindreforbrug
2023 2023 2023 ift. Vedt.budget ift. Korr.budget
Tilbud til Alldre  830,0 853,9 830,0 0,0 24,0
Kommunal 271,9 271,9 271,6 0,3 0,3
medfinansiering
0g
ejendomsdrift
I alt 1.101,9  1.125,8 1.101,6 0,3 242

Note: Afvigelse er angivet som mindreforbrug (+) og merforbrug (-)

Note: Totalerne stemmer ikke nA dvendigvis, hvilket skyldes afrundinger

Det korrigerede budget er udtryk for vedtaget budget plus de tillAlgsbevillinger, der gives i 1A bet af A¥ret, eksempelvis
viderefA relserne fra sidste A¥r. Der er viderefA rt 21,4 mio. kr. fra 2022 til 2023. Desuden er der tillA!gsbevillinger pA¥
i alt 2,5 mio. kr. Disse vedrA rer puljen til fastholdelse og rekruttering (3,7 mio. kr., A"konomiudvalget 15.11.2022, punkt
11), Sundhedsklynge Midt (1,0 mio. kr., Sundheds- og Rehabiliteringsudvalget 23.03.2023, punkt 1), demografi og

kA b/salg af pladser (-2,1 mio. kr., Sundheds- og Rehabiliteringsudvalget 25.05.2023, punkt 1) og hjemmeplejen
Carlshuse (-0,1 mio. kr., Sundheds- og Rehabiliteringsudvalget 25.05.2023, punkt 1).

Samlet forventer forvaltningen et forbrug i 2023 pA¥ 1.101,6 mio. kr. jf. tabel 2. Der forventes et samlet mindreforbrug i
forhold til korrigeret budget pA¥ 24,2 mio. kr.

Mer- og mindreforbrug pA¥ rammerne og de underliggende omrA¥der vises mere detaljeret i bilag 1 og beskrives
nAjrmere nedenfor.

Tilbud til Alldre: Forventet mindreforbrug pA¥ 24,0 mio. kr.

Det stA rste forventede mindreforbrug under Tilbud til Alldre er pA¥ 17,8 mio. kr. og ligger pA¥ omrA¥det puljer og
projekter. 9,2 mio. kr. af dette bleA,b er midler viderefA rt fra 2022 til brug for inventar i det nye Sundheds- og
BeskA ftigelseshus, nA¥r det stA¥r klar, og midlerne forventes derfor ogsA¥ viderefA rt til 2024.

Under Atldrepleje - udfA rer omrA¥det ligger et samlet forventet mindreforbrug pA¥ 3,5 mio. kr. Heraf vedrA rer 0,1
mio. kr. den TvAlrkommunale Akutfunktion, og der kan ikke disponeres over disse midler. I forventningen afspejles, at
det i 3. kvartal er besluttet at tilbagebetale 1,2 mio. kr. til de deltagende kommuner pA¥ grund af et stort forventet
mindreforbrug. 0,6 mio. kr. af det forventede mindreforbrug pA¥ udfA reromrA¥det vedrA rer de A vrige decentrale
enheder, dvs. plejeboliger, KildegA¥rden, hjemmeplejen og Sundhed og TrA!ning. 1,6 mio. kr. vedrA rer politisk
prioriterede midler til sundhedsindsatser og forventes viderefA rt til 2024.

Sundheds- og Rehabiliteringsudvalget behandlede 23.03.2023, punkt 1, en tillAlgsbevilling pA¥ 0,96 mio. kr.
vedrA, rende midler til sundhedsklyngeinitiativer. I 2023 er udmA ntet omtrent halvdelen af midlerne, men det forventes,
at stort set ingen midler bruges i A¥ret. Ikke forbrugte midler forventes viderefA rt til 2024.

I budgetaftalen 2022-2025 blev det besluttet, at der fra 2023 afsAlttes en samlet pulje pA¥ 8 mio. kr. A¥rligt for
velfA'rdsomrA¥derne til indsatser, der understA tter fastholdelse og rekruttering. Dette blev drA ftet pA¥ mA de i
Sundheds- og Rehabiliteringsudvalget 01.09.2022, punkt 4, og A konomiudvalget har 15.11.2022, punkt 11, udmA ntet
disse midler, heraf 3,7 mio. kr. til Sundheds- og Rehabiliteringsudvalget. Der blev herunder udmA ntet 534.000. kr. til
kurset Bliv klar til SOSU i 2023. Det forventes, at disse midler fA res tilbage til puljen til nA!ste udmA ntning, idet kurset
ikke 1A!ngere vurderes relevant for de medarbejdere, det oprindeligt var tiltA!nkt.



Kommunal medfinansiering og ejendomsdrift: Forvaltningen forventer et mindreforbrug pA¥ 0,3 mio. kr.

UA!ndret i forhold til forventning i 2. kvartal 2023.

OpfA Igning pA¥ anlA!gsbudgettet

De vedtagne anlA!gsproj ekter 12023 med ti}hA,rende tidsplan blev forelagt Sundheds- og Rehabiliteringsudvalget
24.11.2022, punkt 9. OpfA Igning pA¥ anlA|gsudgifter for Sundheds- og Rehabiliteringsudvalget efter tredje kvartal
fremgA¥r af nedenstA¥ende tabel.

Tabel 3: NettoanlA!gsudgifter 2023, mio. kr.

Korrigeret budget 2023 Forventet forbrug Forventet Mer/mindreforbrug

5,4 4,2 1,2

Note: Merforbrug angives med minusfortegn

Forvaltningen forventer et mindreforbrug i 2023 pA¥ 1,2 mio. kr. Det forventede mindreforbrug skyldes primAlrt, at
arbejderne vedrA jrende anlAjgssagen Renovering af Gedebukkemandens Hus fA rst pA¥begyndes i 2024.

En oversigt over de enkelte anlA! gsprojekter med vedtaget budget, korrigeret budget, forbrug for 3. kvartal 2023 samt
forventet forbrug hele 2023 fremgA¥r af bilag 2.

Social- og Sundhedsforvaltningen indstiller,

1. at Sundheds- og Rehabiliteringsudvalget godkender budgetopfA 1gningen for 3. kvartal.

Relateret behandling

Sundheds- og Rehabiliteringsudvalget 01.09.2022, punkt 4
A"konomiudvalget 15.11.2022, punkt 11

Sundheds- og Rehabiliteringsudvalget 23.03.2023, punkt 1

Sundheds- og Rehabiliteringsudvalget 25.05.2023, punkt 1
Bilag

Bilag 1 SRU 3. kvartal 2023 - Drift

Bilag 2 SRU 3. kvartal 2023 - Anlaeg



Punkt 7: Forelaeggelse af anleegsprojekter 2024, samt tidsplan

23-1-82.00.00-000
Beslutning

Tiltradt.

Der var afbud fra Trine Grase.

Sagsfremstilling

Byradet vedtog 11.10.2023, punkt 3, budgettet for 2024 med tilhgrende investeringsoversigt. Byradet har tidligere
07.10.2009, punkt 148, besluttet, at der hvert &r som opfelgning pd budgetvedtagelsen skal foreleegges en sag, hvor
fagudvalget kan beslutte, hvilke anlegsprojekter, der konkret skal forelaegges til beslutning i udvalget, inden arbejderne
igangsattes. Social- og Sundhedsforvaltningen fremlaegger pa den baggrund forslag til hdndtering af anlegsprojektet pa
Sundheds- og Rehabiliteringsudvalgets omrade i 2024.

Der er pa Sundheds- og Rehabiliteringsudvalgets omrade afsat rddighedsbelab i 2024 til et projekt. Projektet fremgér af
nedenstédende oversigt med angivelse af afsat radighedsbeleb i 2024, hvornéar projektet forventes igangsat og afsluttet,
samt med angivelse af, om forvaltningen anbefaler foreleeggelse af serskilt sag forud for arbejdernes igangsettelse.

Projekt Anlegsbevillig Afsat Tidsplan for  Politisk
radighedsbelob igangsettelse foreleggelse
12024 og afslutning fer
af projekter ~ igangsattelse
af arbejder
(1.000 kr.)
Pulje til Bevilling givet 1.064 Projektet Nej
myndighedskrav ved forventes
og budgetvedtagelsen igangsat 1.
funktionsendringer kvartal 2024
og afsluttet
4. kvartal
2024

Som det fremgér af oversigten, er der i 2024 afsat rddighedsbeleb til Pulje til myndighedskrav og funktionsandringer.

Det er Social- og Sundhedsforvaltningens forslag, at arbejderne finansierede af anlaegspuljen til myndighedskrav og
funktionsendringer igangsattes uden yderligere forelaeggelse til beslutning i Sundheds- og Rehabiliteringsudvalget.

Puljen til funktionsendringer og myndighedskrav bruges til mindre bygningsmassige andringer samt til at efterkomme
myndighedskrav, der kan opsta i lebet af dret. Puljen udmentes lobende ud fra behov. Opfalgning pa anlaegsprojektet
indgar i evrigt i den kvartalsvise budgetopfelgning.

Social- og Sundhedsforvaltningen indstiller,

1. at tidsplanen for igangsettelse af Sundheds- og Rehabiliteringsudvalgets anlegsprojekt 2024 godkendes, og

2. at der for anlegsprojektet ikke foreleegges yderligere til beslutning forud for arbejdernes igangsattelse.
Relateret behandling

Byradet 07.10.2009, punkt 148

Byradet 11.10.2023, punkt 3



Punkt 8: Gladsaxe Kommunes Aldrepris 2023

21-14-27.35.08-000
Beslutning

Sundheds- og Rehabiliteringsudvalget udpegede vinderen af Gladsaxe Kommunes Aldrepris 2023.

Der var afbud fra Trine Grase.

Sagsfremstilling

Pé Socialudvalgets made 19.01.2005, punkt 17 blev der indstiftet en ZAldrepris i Gladsaxe Kommune med uddeling én
gang om dret og forste gang i december 2005.

Formaélet med prisen er at anerkende og satte fokus pa de mange positive aktiviteter, der finder sted blandt aldre borgere i
Gladsaxe Kommune. ZAldreprisen kan uddeles til én eller flere personer, som har ydet en ekstraordinar indsats i arbejdet
for kommunens @ldre, fx. indenfor foreningslivet, géet nye veje, igangsat nye initiativer eller bidraget til udviklingen af
det frivillige sociale arbejde for &ldre.

Valg af kandidaten/kandidaterne

Alle borgerne i Gladsaxe kan indstille begrundede forslag til kandidater til prisen. Ved uddelingen af prisen overraekkes en
buket blomster, diplom samt en gave, som bestar af et pengebelab pa 10.000 kr. Gaven er skattefri i henhold til
ligningslovens § 7, punkt 22.

Siden prisen blev indstiftet i 2005, har udvalget foretaget folgende praciseringer vedrerende malgruppe, kriterier og
rammer for Aldreprisen:

o Ansatte kan ikke leengere komme i betragtning til Aldreprisen, jf. Social- og Sundhedsudvalget 18.11.2009, punkt
128,

« Kandidaten/kandidaterne skal vere bosat(te) i Gladsaxe, have ydet en ekstraordiner indsats for enkelte af
kommunens @ldre eller for en hel gruppe i minimum 2 &r samt vere indstillet til Aldreprisen af minimum 5 stillere,
jf. Seniorudvalget 08.11.2012, punkt 78,

o Aldreprisen uddeles fast som pengebelab, jf. Seniorudvalget 15.12.2016, punkt 72.

¢ Medarbejderne kan ikke indstille kandidater til Aldreprisen eller underskrive som medstillere til Aldreprisen, jf,
Sundheds- og Rehabiliteringsudvalget 01.12.2021, punkt 10.

Ansggningsfrist og indkomne forslag
Ansggningsfristen for indkomne forslag til Aldreprisen var i &r 02.10.2023. Der er indkommet indstillinger til
Aldreprisen.

Forvaltningen foreslar, at overraekkelsen af Zldreprisen i ar finder sted i lobet af december. Desuden foreslar
forvaltningen, at Aldreprisen fra og med 2024 overraekkes i forbindelse med, at kommunen fejrer Frivillig Fredag i
Gladsaxe for frivillige pa @ldreomrédet. Den sidste fredag i september maned er udnavnt til national Frivillig Fredag og
er hele Danmarks festdag, hvor man fejrer frivilligheden og hylder de fantastiske frivillige i kommunerne landet over.

Forslag til valg af kandidat til modtagelse af ZAldreprisen fremgér af fortroligt Bilag 1.
Social- og Sundhedsforvaltningen indstiller,

1. at der udpeges en eller flere modtager(e) af £ldreprisen.

Relateret behandling

Sundheds- og Rehabiliteringsudvalget 24.11.2022, Punkt 5
Sundheds- og Rehabiliteringsudvalget 01.12.2021, Punkt 10
Sundheds- og Rehabiliteringsudvalget 02.12.2020, Punkt 3
Sundheds- og Rehabiliteringsudvalget 27.11.2019, Punkt 10
Sundheds- og Rehabiliteringsudvalget 06.12.2018, Punkt 2
Seniorudvalget 16.11.2017, Punkt 68



Seniorudvalget 15.12.2016, Punkt 72
Seniorudvalget 02.12.2015, Punkt 78
Seniorudvalget 04.12.2014, Punkt 86
Seniorudvalget 05.12.2013, Punkt 88
Seniorudvalget 08.11.2012, Punkt 78



Punkt 9: Status pa arbejdet med opgaveudvalgets anbefalinger

20-10-27.00.00-P22
Beslutning

Sagen blev forelagt til orientering.

Sagsfremstilling
Resume

Social- og Sundhedsforvaltningen forelegger Sundheds- og Rehabiliteringsudvalget en afsluttende status pa
implementeringen af opgaveudvalgets anbefalinger pa eldreomradet. Arbejdet med anbefalingerne er fulgt lebende i 2022
0g 2023, og det kan pa den baggrund konkluderes, at samtlige anbefalinger nu er endeligt implementeret i organisationen.

Baggrund

Byradet nedsatte 28.04.2021, punkt 13-14, et opgaveudvalg, der skulle beskeftige sig med forholdene i pleje- og
demensboliger og hjemmeplejen i Gladsaxe Kommune. Opgaveudvalget atholdt seks mader i 2021 og udarbejdede i
perioden omkring 70 anbefalinger til plejeboligomradet og hjemmepleje, som blev forelagt og godkendt i Byradet
15.12.2021, punkt 20. Nogle af disse anbefalinger er indgaet i arbejdet med henholdsvis kommunens nye
vaerdighedspolitik og handleplan for fastholdelse og rekruttering, jf. Sundheds- og Rehabiliteringsudvalget 27.10.2022,
punkt 1 og Sundheds- og Rehabiliteringsudvalget 01.09.2022, punkt 4. Andre anbefalinger er indgéet i et katalog med
serligt udvalgte anbefalinger, som forvaltningen begyndte at implementere primo 2022.

Sundheds- og Rehabiliteringsudvalget blev forelagt en status pa implementeringen af de sarligt udvalgte anbefalinger
bade i foraret og efteraret 2022, jf. Sundheds- og Rehabiliteringsudvalget 19.05.2022, punkt 8, og 24.11.2022, punkt 11.

Forvaltningen foreleegger hermed en afsluttende status pa arbejdet med anbefalingerne pa aldreomrédet.

Status pa arbejdet med opgaveudvalgets anbefalinger

Medarbejderorganisationen i Sundhed og Rehabiliteringsafdelingen (SR-MED) har veret styregruppe for arbejdet med
anbefalingerne i 2022 og 2023. Arbejdet med at omsette anbefalingerne til hverdagens @ldrepleje har hermed i hgj grad
veret forankret hos organisationens ledelse og medarbejdere. SR-MED har i lobet af 2023 fulgt specifikt op pa fire
indsatser, hvor implementeringen sidste ar stedte pa udfordringer og forsinkelser. Pa plejeboligomradet er det tilbuddet
om systematisk supervision til alle medarbejdere, ledelsesbaseret coaching og det arlige samarbejdsmede med beboere og
parerende. P4 Hjemmehjalpsomradet har SR-MED fulgt med i implementeringen af opstartsmedet for nye
hjemmehjaelpemodtagere.

Konklusionen fra den lebende opfelgning i SR-MED er, at anbefalingerne nu er succesfuldt forankret i organisationen.
Medarbejderorganisationen har imidlertid ensket, at det blev bragt til fagudvalgets opmarksomhed, at anbefalingen om
supervision ikke er hensigtsmaessigt formuleret, idet der stér, at det er alle medarbejdere pa plejeboligomradet, der skal
tilbydes supervision. SR-MED har derfor besluttet, at det er tilstreekkeligt, hvis plejeboligenhederne tilbyder supervision
til medarbejdere med borgernare funktioner. Det vil sige social- og sundhedshjalpere, social- og sundhedsassistenter,
sygeplejersker mv. Det er valgfrit, om enheder vil tilbyde supervisionen til en bredere medarbejdergruppe. Flere har valgt,
at kekken- og rengeringspersonale ogsé deltager i supervision, men der ber ifelge SR-MED vare lokal valgfrihed
omkring dette.



Pé baggrund af den lgbende opfelgning i SR-MED i 2022 og 2023 vurderer forvaltningen, at samtlige anbefalinger fra
opgaveudvalget pa aldreomradet nu kan betragtes som endeligt implementeret.

Supervision pad kommunens selvejende plejehjem Hareskovbo
Ligesom pa de kommunale plejeenheder tilbydes der ogsa supervision til medarbejderne pa Hareskovbo.
Plejeboligenheden har dog valgt, at de daglige ledere ikke deltager i supervisionen sammen med medarbejderne.

Hareskovbo har i stedet valgt, at lederne skal bruge deres tid og ressourcer pé at aftholde flere samtaler med de parerende
og indga i det daglige praksisfzllesskab sammen med medarbejdere og beboerne.

Det har veeret et krav fra forvaltningen til samtlige plejeboligenheder, at de daglige ledere deltager i supervisionen
sammen med medarbejderne, sa de ting, der dreftes under supervisionen, kan leftes med ind 1 hverdagen efterfolgende.
Men fordi Hareskovbo er et selvejende plejehjem, som er knyttet til kommunen gennem en driftsoverenskomst, har
forvaltningen godkendt, at enheden — i hgjere grad end de gvrige plejeboliger - kan satte sig eget preeg pad den made
supervisionen og de gvrige anbefalinger udmentes i praksis.

Videre proces

Implementeringen af anbefalingerne er afsluttet, og forvaltningen foreleegges derfor ikke flere orienteringer for Sundheds-
og Rehabiliteringsudvalget.

Social- og Sundhedsforvaltningen forelagger sagen til orientering.

Relateret behandling

Byréadet 28.04.2021, punkt 13-14

Byréadet 15.12.2021, punkt 20

Sundheds- og Rehabiliteringsudvalget 27.10.2022, punkt 1
Sundheds- og Rehabiliteringsudvalget 01.09.2022, punkt 4
Sundheds- og Rehabiliteringsudvalget 19.05.2022, punkt 8

Sundheds- og Rehabiliteringsudvalget 24.11.2022, punkt 11



Punkt 10: Status pa indsats vedrerende forenkling af regler og
dokumentationskrav

23-1-85.02.00-A21
Beslutning

Sagen blev forelagt til orientering.

Sagsfremstilling
Resumé

Der orienteres i denne sag om status pa indsatsen vedrerende forenkling af regler og dokumentationskrav. I alt er der pa
Sundheds- og Rehabiliteringsudvalgets omrade indmeldt forslag til forenkling af cirka 50 regler og dokumentationskrav. |
sagen orienteres om de indmeldte forslag pa udvalgets omrade samt det igangverende arbejde med helhedsorienteret
kvalificering af forslagene.

Baggrund

Byradet besluttede 23.11.2022, punkt 14, at der pé alle fagudvalgs omréader skal gennemfores en kritisk gennemgang af
kommunalt fastsatte regler og dokumentationskrav, som ikke skaber veerdi for borgere og virksomheder.
Identifikationsfasen er nu veloverstaet i alle forvaltninger, bortset fra Barne- og Kulturforvaltningen, som melder forslag
ind i perioden 15.08.2023-30.11.2023.

Der er primo november 2023 indmeldt i alt cirka 800 forslag i hele kommunen. Blandt disse forslag er der bade dubletter,
forslag som ikke vedrarer regelforenkling samt forslag, som vedrerer lovgivningsbestemte regler og krav, som derfor ikke
kan fjernes lokalt i Gladsaxe.

Indmeldte forslag pa Sundheds- og Rehabiliteringsudvalgets omrade

De indmeldte forslag er blevet kategoriseret blandt andet i forhold til, om der er tale om politisk eller administrativt
besluttede regler/dokumentationskrav, samt hvilket fagudvalg de herer under. Desuden er enslydende forslag lagt
sammen.

Pé Sundheds- og Rehabiliteringsudvalgets omrade er der efter sorteringen cirka 50 regler og dokumentationskrav, der
foreslas fjernet eller forenklet. Hovedparten af forslagene er administrativt besluttet.

Umiddelbart er otte indmeldte regler/dokumentationskrav politisk besluttet eller kraever af forskellige arsager udvalgets
involvering:

¢ Gennemgang af alle arlige orienteringssager og faste tilbagevendende afrapporteringer til Sundheds- og
Rehabiliteringsudvalget i forhold til, om de fortsat er relevante.

¢ Afvikling af beboer- og parerenderdd pé plejeboligomrédet.

¢ Forenkle Kvalitetsstandarderne, Indsatskatalog og Tilsynspolitik for Sundhed og Rehabilitering ved at reducere
antallet og omfanget af standarderne samt forenkle den érlige revisionsproces.

o Afskaffe kravet om érlige samarbejdsmader med beboere og parerende pé plejeboligomradet.

¢ Undersoge hvorvidt revideringen af kommunens verdighedspolitik kan forenkles.

o Fritage Gladsaxe Kommunes almene plejeboliger, herunder botilbud efter almenboligloven, fra krav om
individuelle malinger af el, gas, varme.

o Afskaffe muligheden for at vaelge mellem forskellige tilvalgsservices ved indflytning i en plejebolig, fx
vinduespudsning, rengeringsartikler mv.

o Afskaffe screeningen af alle borgere for fald, ernaring og ensomhed, og i stedet malrette indsatsen til de borgere,
hvor der vurderes at vaere et behov for screening.



Blandt de administrativt besluttede forslag handler mange om at forenkle eller fjerne dokumentation og registreringer i
fagsystemet Nexus.

En del af de ovrige regler og dokumentationskrav gar pa tvers af hele kommunen eller Social- og Sundhedsforvaltningens
fagomrader. For eksempel administrativt besluttede forslag om at forenkle arbejdsgange og dokumentationskrav
vedrarende sygefraver, gkonomi og personaleadministration. Ligeledes er der forslag om at fjerne eller forenkle politisk
besluttede tiltag, fx politisk afrapportering af klagesager behandlet i Ankestyrelsen og gennemforsel af
brugertilfredshedsundersaggelser.

Det igangverende arbejde med helhedsorienteret kvalificering

I oktober igangsatte forvaltningerne den helhedsorienterede kvalificering af forslagene i henhold til @konomiudvalgets
beslutning 28.02.2023, punkt 4. Det betyder, at hvert enkelt af de indmeldte forslag bliver gennemgéet og belyst fra
relevante perspektiver med inddragelse af relevante medarbejdere, ledere og MED-udvalg. Nogle forslag kvalificeres i
den enkelte forvaltning, mens andre forslag kvalificeres pa tvars.

Kvalificeringen sker med fokus pa at afdeekke, om reglen/dokumentationskravet skaber verdi i bred forstand. Afsettet for
vurdering af veerdi er den politiske intention om at frigere tid til kerneopgaven og understette meningsfulde opgaver

samtidig med, at der skal sikres et blik for den samlede vardikade, som en opgave indgar i - for eksempel om et
dokumentationskrav er nedvendigt af retssikkerhedsmassige, styringsmessige eller personalemessige hensyn.

Beslutningsprocessen

De administrativt besluttede regler og dokumentationskrav vil lebende, som besluttet af Gkonomiudvalget 28.02.2023,
punkt 4, blive fjernet eller forenklet ved administrativ beslutning pé det niveau, de er besluttet.

De politisk besluttede regler og dokumentationskrav vil blive forelagt de enkelte fagudvalg eller @konomiudvalget til
beslutning om, hvorvidt de kan fjernes eller forenkles senest juni 2024. De administrative regler og dokumentationskrav
bliver pa samme mede forelagt til orientering. For nogle af de politisk besluttede forslag ma det forventes, at der i 2.
halvér 2024 vil veere en efterfolgende proces med bearbejdning af forlaget og heringsprocesser forud for endelig politisk
beslutning. Byradet foreleegges en samlet status pa forenkling af regler og dokumentationskrav i 2. halvar 2024.

Social- og Sundhedsforvaltningen forelaegger sagen til orientering.

Relateret behandling

Byradet 23.11.2022, punkt 14

Okonomiudvalget 28.02.2023, punkt 4

Sundheds- og Rehabiliteringsudvalget 23.03.2023, punkt 4

Sundheds- og Rehabiliteringsudvalget 31.08.2023, punkt 5



Punkt 11: Meddelelser

21-156948-00.00.00-A00
Meddelelse

Forvaltningen orienterede om, at Erhvervsstyrelsen har givet afslag pa den felles ansggning om ca. 14 mio.kr. fra ERST-
pulje til implementering af det fellesoffentligt skaleringsprojekt *Sammen om inkontinens’, som er ansggt sammen med
bl.a. Aalborg og Aarhus Kommuner, Center for Offentlig-Privat Innovation (CO-PI) og Danish Life Science Cluster, jf.
Sundheds- og Rehabiliteringsudvalget 31.08.2023, punkt 7.



Punkt 12: Lukket: Lukkede meddelelser

21-156948-00.00.00-A00



Punkt 13: Godkendelse

21-156948-00.00.00-A00
Beslutning

Godkendt.
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