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SSU 19.12.2007. nr. 161

Udvalgstype: SSU Modedato: 19.12.2007 Nummer: 161

Status for diabeteskonsulentens aktiviteter 2007

Baggrund
| forbindelse med budgetforhandlingerne for perioden 2007 — 2010, beslutningsnote 16 (JU 03.10.2006, sag

nr. 384) blev det besluttet at ansaette en diabeteskonsulent i Gladsaxe Kommune. Diabeteskonsulenten blev
ansat primo 2007 og er fysisk placeret i Forebyggelsescentret. Til varetagelse af opgaven er der ansat en
sygeplejerske med bred erfaring pa omradet.

Diabeteskonsulenten radgiver kommunens borgere med henblik pa at forebygge og opspore type 2 diabetes
samt forebygge sendiabetiske komplikationer hos allerede diagnostiserede borgere. Der laves specielle tilbud
til kommunens saerligt udsatte borgere samt borgere af anden etnisk herkomst end dansk. Desuden er
diabeteskonsulenten i gang med malrettede tiltag over for borgere, der har seerlig risiko for at udvikle
diabetes samt uddannelse og inspiration af kommunens ansatte, szerligt pa aeldreomradet.

For en naermere beskrivelse af diabeteskonsulentens aktiviteter henvises til bilag a.

Forebyggelse af type 2 diabetes i Gladsaxe Kommune

Pa baggrund af data fra Gladsaxe Kommunes sundhedsprofil samt statistiske opggrelser fra Institut for
Folkesundhed og Diabetesforeningen anslas det, at der i Gladsaxe Kommune er ca. 4000 borgere med type
2 diabetes — heraf er ca. 2000 stadig uvidende om, at de har sygdommen.

Opmeerksomhed pa type 2 diabetes og oplysning om sygdommens alvor er en stor del af det forebyggende
arbejde. Dette gares blandt andet ved, at der holdes opleeg om type 2 diabetes i forskellige fora blandt
kommunens ansatte. Desuden indgar diabeteskonsulenten i en reekke interne og eksterne arbejdsgrupper.

Igangvaerende tilbud til kommunens borgere med diabetes
Diabeteskonsulenten har medvirket til etableringen af fglgende tiltag, malrettet borgere med diabetes i
Gladsaxe Kommune:

afholdt tema-arrangementer omhandlende diabetesrelaterede emner i Forebyggelsescentret
manedlig undervisningsseance for borgere med nykonstateret type 2 diabetes og deres pargrende
ugentlig telefonradgivning

etablering af tvaergaende arbejdsgruppe, der skal arbejde med at lette interne arbejdsgange i kommunen
og dermed spare tid for savel ansatte som for borgerne i kommunen.

Kommende tiltag pa diabetesomradet

Der er nedsat en tvaergaende arbejdsgruppe, der arbejder med at tilrettelaegge undervisning og forskellige
tiltag i forhold til saerlige sociale grupper, herunder borgere af anden etnisk herkomst end dansk.

Der planleegges desuden undervisningsforlgb malrettet 1200 medarbejdere pa pleje/omsorgsomradet.

Opfglgning og evaluering af diabeteskonsulentens arbejde

Det er malet, at den ggede information til kommunens borgere og ansatte skal fgre til, at der i lgbet af de
naeste ar kan ses en veekst i antallet af borgere med nykonstateret type 2 diabetes hos kommunens
praktiserende lzeger.

Som udgangspunkt for den senere evaluering af diabeteskonsulenten, vil der blive foretaget et sken over,
hvor mange diabetespatienter hver enkelt praktiserende laege i kommunen har tilknyttet sin praksis. Dette vil
blive gjort farste gang med udgangen af 2007. Saledes vil det vaere muligt at felge op pa, om
diabeteskonsulentens arbejde har en effekt pa opsporingen af borgere med type 2 diabetes.

Den ska@nsmaessige vurdering af effekten vil i Igbet af fa ar blive aflgst af DAK - E forlgbsydelsen for
diabetespatienter, som er en ny form for ydelseshonorering for almen praksis. Ordningen for
ydelseshonorering vil give et preecist overblik over hvor mange borgere med diabetes, der er i Gladsaxe
Kommune, hvordan deres sygdom er under kontrol, og hvordan Gladsaxe Kommune i forhold til andre
kommuner klarer sig pa diabetes omradet. Saledes vil det med ydelseshonoreringen ogsa blive muligt at
foretage en mere preecis effektvurdering af diabeteskonsulentens indsats. Det har veeret muligt at tilmelde sig



diabetesforlgbsydelsen siden 01.04.2007, men det er stadig frivilligt for den enkelte laege at tiimelde sig
projektet. Det vurderes, at der om fa ar vil vaere formuleret centrale krav om tilmelding til ordningen.

Social- og Sundhedsforvaltningen indstiller, at status for diabeteskonsulentens aktiviteter tages til
efterretning.

Sagen slutter i Social- og Sundhedsudvalget.

@U 03.10.2006, sag nr. 384 [

Bilag a: Status for diabeteskonsulentens aktiviteter 2007

Fro- B8
Jrse
Bilag 161 a.pdf
Social- og Sundhedsudvalget besluttede:
Til efterretning.

Cheri-Mae Marlena Williamson var ikke til stede.
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Status for projekt Livtag med Kraeft

Baggrund
Social- og Sundhedsudvalget har pa sit mgde 02.05.2007, sag nr. 47, godkendt tillaegsbevilling pa 3.978.500

kr. fra Indenrigs- og Sundhedsministeriets pulje til kommunale projekter pa kraeftrehabiliteringsomradet il et
to-arigt projekt om kommunal kraeftrehabilitering. Projektbeskrivelse og ansggning er godkendt af Social- og
Sundhedsudvalget 20.12.2006, sag nr. 138.

Projektet er et af 11 projekter fordelt over hele landet, hvortil Indenrigs- og Sundhedsministeriet har bevilliget i
alt 40 millioner kroner til udvikling af kommunale modeller og erfaringer til fremtidig kraeftrehabilitering.

Af Gladsaxe Kommunes sundhedsprofil 2006 fremgar det, at omtrent 2000 borgere i kommunen har en
kreeftdiagnose fordelt pa 35 % maend og 65 % kvinder. Cirka halvdelen af de diagnosticerede borgere er
under 65 ar. Der er saledes en stor gruppe borgere i kommunen med et potentielt behov for rehabilitering i
forbindelse med en kraeftsygdom.

Abning af projektet

"Livtag med Kreeft” abner for borgerne 15.01.2008. Projektet lanceres 30.01.2008 ved et arrangement i
Forebyggelsescenteret med deltagelse af Ebbe Sand, tidligere vicepraesident i Kraeftens Bekaempelse,
professionel fodboldspiller og kraeftpatient samt repraesentanter for Kraeftens Bekaempelses lokalafdeling.

Livtag med Kreeft

| projektet indgar som naglemedarbejder en sygeplejerske med saerlige kompetencer inden for kreeftomradet.
Sygeplejersken har indsigt i interne kommunale og eksterne kreeftrelaterede tilbud til borgere med kraeft og
deres pargrende.

Sygeplejersken skal som forlgbskoordinator, i samarbejde med borgeren, opstille et relevant, individuelt
tilpasset forlgb, der kan medvirke til et meningsfuldt rehabiliteringsforlgb for borgeren.

Rehabiliteringsforlgbet kan blandt andet indeholde:
Genoptraening, motion og fysisk aktivitet
Vejledning hos kostradgiver, psykoterapeut og socialradgiver
Viden om kreeft, senfelger, seksualitet
Mulighed for netvaerk og besagsvenner
Patientuddannelse

Status for Livtag med Kreeft
Kreeftrehabiliteringsprojekt Livtag med Kreeft i Gladsaxe Kommune har i sin indledende fase haft seerligt
fokus pa etablering og udvikling af forlebskoordinatorfunktionen. Yderligere har der vaeret arbejdet
med hvordan og i hvilket omfang, frivillige kan indga i rehabiliteringsopgaver med kreeftramte
mennesker.

Rekrutteringen af personale til projektet, har kraevet mere tid end ferst antaget. Derfor har det veeret
ngdvendigt at rykke den planlagte projektstart 01.06.2007 til 01.08.2007. Den officielle abning af
projektet er rykket fra december 2007 til januar 2008, da det erfaringsmaessigt er vanskeligt at fa
opmeerksomhed omkring aktiviteter i december. /£ndringerne i tidsplanen er godkendt i projektets
styregruppe og den bevilgende myndighed er underrettet.

Pr. 01.08.2007 er der ansat en projektleder, en forlgbskoordinator samt en fysioterapeut. Der forventes
yderligere ansat en fysioterapeut pa 20 timer pr. 01.01.2008. Projektmedarbejderen i De Frivilliges
Hus er ansat pr. 01.06.2007.

Der er etableret en styregruppe for projektet bestaende af repraesentanter fra Herlev Hospital, Kraeftens
Bekaempelse og Gladsaxe Kommune.

Projektets ansatte indgar derudover i mgder og personaleaktiviteter i Forebyggelsescenteret,
Genoptreeningscenteret og De Frivilliges Hus samt i en raekke eksterne netveerk.



Sidelgbende med etableringen er der fra september 2007 til november 2007 gennemfart seks
pilotsamtaler mellem forlgbskoordinator og borgere med kraeft. Fire borgere er i genoptraeningsforigb
hos fysioterapeuten og én borger har faet tilbud om kontakt til projektets gruppe af frivillige samt
tilbud om beveegelse/afspaending i De Frivilliges Hus.

| alt har projektet vaeret preesenteret i tre artikler i lokale blade/aviser, pa Kraeftens Bekaempelses
hjemmeside og ved et mundtlige oplaeg udenfor kommunen. Der er produceret to plakater, to
informationspjecer og fem forskellige "postkort” til information om og rekruttering af borgere.
Internetsiden www.gladsaxe.dk/livtag forventes at veere opdateret og klar primo 2008.

De Frivilliges Hus
Projektmedarbejderen, der er forankret i De Frivilliges Hus har i projektets farste maneder formuleret og
etableret hvervekampagne for frivillige borgere i samarbejde med lokalafdelingen af Kraeftens
Bekaempelse. Pr. 01.11.2007 har fem borgere meldt sig som frivillige. Der rekrutteres Igbende for at
gge dette tal.

Uddannelse af de frivilige gennemfares over tre dage i 16 timer. For de frivillige stgttepersoner i De
Frivilliges Hus foregar uddannelsen i november/december 2007 og i januar 2008. Saledes forventes
en gruppe pa ca. 10 frivillige at veere klar til januar 2008, hvor projektet abner for borgerne.

Projektmedarbejderen har etableret kursus for borgere med kreeft. Kurset planlagges til at kunne rumme
12 deltagere og forlgber over to ugedage 3-4 timer hver gang i 12 uger. Kurset er en kombination af
bevaegelse/fysisk aktivitet og teoretiske oplaeg. Kurset forlgber i De Frivilliges Hus og i Dagcenter
Bakkegardens lokaler.

Projektmedarbejderen har Isbende koordinerende opgaver i forhold til Kreeftens Bekaempelses
lokalafdeling samt gruppen af frivillige i projektet.

Projektmedarbejderen forventes at veere koordinator og supervisor for kontakter mellem borgere og
frivillige i projektet.

Der er formuleret en samarbejdsaftale mellem den enkelte frivillige og Gladsaxe Kommune. Aftalen
opridser forventninger og formalia for kontakten.

Kraeftrehabilitering med forlgbskoordinator
For at dokumentere projektets grundlag er der gennemfart en kortlaegning af forskningsresultater,
kreeftplaner og andet materiale om kraeft og kraeftrehabilitering i Danmark.

Kommunale initiativer, aktiviteter og institutioner med relevans for projektet er kortlagt og kontaktet, med
henblik pa inddragelse i projektet som interessenter og eventuelle akterer i et kommunalt rehabiliteringstilbud.

Den forelgbige beskrivelse af borgerforlab i projektet konkretiserer og fastholder indhold og form i tilbuddet til
borgere med kraeftdiagnoser i Gladsaxe kommune. Resumé af forelgbig forlgbsbeskrivelse er vedlagt i bilag
a.

Social- og Sundhedsforvaltningen indstiller, at sagen tages til efterretning.

Sagen slutter i Social- og Sundhedsudvalget.

SSU 02.05.2007, sag nr. 47 []
SSU  20.12.2006, sag nr.138 ||

Bilag a: Resumé af forlgbsbeskrivelse november 2007

i

' sdobe
Bilag 162a. pdf

Social- og Sundhedsudvalget besluttede:

Til efterretning, idet det praeciseres, at kontakten til borgere, der henvender sig til forlgbskoordinatoren, skal


http://www.gladsaxe.dk/livtag

etableres inden for en uge.

Cheri-Mae Marlena Williamson var ikke til stede.
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Revision af Sundhedspolitik 2008-2011 for Gladsaxe Kommune

Baggrund
| Sundhedspolitik for Gladsaxe Kommune 2006, godkendt af Byradet 11.01.2006, sag nr. 5, fremgar det af

tidsplanen, at sundhedspolitikken i Igbet af 2007 revideres med henblik pa ikrafttraedelse 01.01.2008.

Forslag til den reviderede sundhedspolitik er geeldende for perioden 2008-2011. Politikken revideres fortsat
én gang i hver byradsperiode, som det fremgar af Sundhedspolitik 2006. Forslag til den reviderede
sundhedspolitik er vedlagt som bilag a.

Indholdsmeaessige aendringer i sundhedspolitikken

Hensigten med revisionen af sundhedspolitikken har veeret at skabe et mere simpelt og lettere tilgaengeligt
dokument. Saledes er enkelte baggrundsafsnit samt bilagsafsnittet udgaet af politikken. Med henblik pa at
age det fremtidige fokus pa dokumentation og evaluering, er der tilfgjet afsnit, som beskriver, hvordan dette
arbejde bedst udferes. Der er ikke foretaget andringer i forhold til Sundhedspolitikkens vision og
malseetninger. Saledes er Gladsaxe Kommunes overordnede strategi pa sundhedsomradet bibeholdt.

Indholdsmaessige aendringer i politikken er markeret med en streg i marginen. Ligeledes er det markeret med
en streg de steder, hvor hele afsnit er udgaet.

Sundhedspolitikkens handleplan

Som en del af sundhedspolitikken indgar fortsat en handleplan, bestaende af en reekke sundhedsrelaterede
tiltag. Handleplanen er opdelt i 3 dele. Del 1 udgeres af de i budget 2008 og frem allerede vedtagne
sundhedstiltag. Del 2 bestar af de sundhedstiltag, der allerede er vedtaget for 2008 og frem, og som er
finansieret af diverse puljemidler. Del 3 er de forslag til sundhedstiltag, der la&egges frem til beslutning i denne
sundhedspolitik. Alle 3 dele udgegr hver iszer og tilsammen en vigtig del af forslag til Sundhedspolitik for
Gladsaxe Kommune 2008-2011.

Den reviderede sundhedspolitik indeholder desuden status for gennemfgrelsen af handleplanerne for 2006
og 2007.

Tidsplan for revision af handleplan samt procedure for afvikling af tiltag

Sundhedspolitikkens handleplan er tidligere blevet revideret arligt. Det foreslas, at sundhedspolitikkens
handleplan i fremtiden revideres hvert andet ar. Til gengaeld udarbejdes en arlig statusrapport, der
preesenteres for Social- og Sundhedsudvalget tids nok til, at rapporten kan indgéd som baggrundsmateriale for
de kommende budgetforhandlinger. | rapporten vil ogsa eventuelle tilpasninger og afviklede tiltag indga.

Det foreslas, at Den Koordinerende Sundhedsgruppe bliver ansvarlig for at vurdere og traeffe beslutning om
afviklingen af specifikke tiltag, der ikke umiddelbart fungerer efter hensigten. Afviklingen af tiltag vil indga i
afrapporteringen af tiltagene i handleplanen.

For en uddybning af tidsplanen samt proceduren for afvikling af tiltag henvises til bilag b.

@konomi

Der er afsat et budget pa 1.044.000 kr. arligt til Gladsaxe Kommunes sundhedspolitik for arene 2008 og
2009. Heraf finansieres kommunens sundhedskoordinator og praksiskonsulentordning, samt handleplanens
konkrete tiltag.

Social- og Sundhedsforvaltningen indstiller,

at den reviderede sundhedspolitik 2008-2011, og herunder de foreslaede tiltag, jf. handlingsplanens del 3,
godkendes, og

at den reviderede tidsplan for revision af sundhedspolitikkens handleplan samt procedure for
udvikling/afvikling af tiltag i sundhedspolitikkens handleplan godkendes.

Sagen slutter i Social- og Sundhedsudvalget.



BR 11.01.2006, sag nr. 5 [

Bilag a: Revideret Sundhedspolitik for Gladsaxe Kommune
Bilag b: Forslag til tidsplanen for revision af handleplan samt afviklingen af tiltag

Zase Zse
Bilag 163a.pdf  Bilag 1630 pdf

Social- og Sundhedsudvalget besluttede:

Emilce Nielsen fremsatte sendringsforslag om, at der i kapitel 4 "Definition af centrale begreber” fastholdes de
nuvaerende formuleringer. Dette, fordi der i det nye forslag er sket en ungdvendig akademisering af sproget,
som gar stoffet sveert tilgaengeligt og afstandskabende i forhold til andre end hgjtspecialiserede fagfolk.

For: Emilce Nielsen.

Imod: Erling Schrader, John Brown Brabant Althoff-Andersen, Tom Vang Knudsen, Mette Marie
Schmidt, Eva Nielsen, Eva Michaelsen og Ebbe Skovsgaard.

Undlod: Cheri-Mae Marlena Williamson.

Emilce Nielsen fremsatte herefter aendringsforslag om, at afvikling af tiltag sker efter politisk behandling i
Social- og Sundhedsudvalget.

For: Emilce Nielsen.

Imod: Erling Schrader, John Brown Brabant Althoff-Andersen, Tom Vang Knudsen, Mette Marie
Schmidt, Eva Nielsen, Cheri-Mae Marlena Williamson, Eva Michaelsen og Ebbe Skovsgaard.

Et flertal i Social- og Sundhedsudvalget (Erling Schrader, John Brown Brabant Althoff-Andersen, Tom Vang
Knudsen, Mette Marie Schmidt, Eva Nielsen, Cheri-Mae Marlena Williamson, Eva Michaelsen og Ebbe
Skovsgaard) godkendte herefter det 1. indstillingspunkt og dermed den reviderede Sundhedspolitik
2008-2011.

Emilce Nielsen undlod at stemme.
Social- og Sundhedsudvalget godkendte endeligt det 2. indstillingspunkt, idet Emilce Nielsen dog ikke kunne

godkende procedure for udvikling/afvikling af tiltag i handleplanen, idet hun henviste til det af hende fremsatte
&ndringsforslag.
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Misbrugspolitik, status og revision

Baggrund
Pa Social- og Sundhedsudvalgets mgde 20.09.2006, sag nr. 97, blev Misbrugspolitik for Gladsaxe Kommune

vedtaget. Af handleplanen for misbrugspolitikken i 2007 fremgar, "at der i efteraret 2007 gennemfgres en
status og opfglgning af misbrugspolitikken, som Sundhedsafdelingen star for.

Udseettelse af status og revision af misbrugspolitikken for Gladsaxe Kommune

Social- og Sundhedsforvaltningen er aktuelt i gang med en kortlaegning og analyse af misbrugsomradet med
henblik pa en eventuel hjemtagelse af behandlingsopgaven, som besluttet pa Social- og Sundhedsudvalget
30.05.2007, sag nr. 62.

Analysen skal danne grundlag for en politisk beslutning om, hvorvidt behandlingsopgaven skal hjemtages
efter 2008, og uanset beslutningens karakter vil den have afggrende betydning for udformningen af den
fremtidige misbrugspolitik. Derfor har Social- og Sundhedsforvaltningen i 2007 ikke gennemfart status og
revision af misbrugspolitikken, men koncentreret indsatsen pa at arbejde med de konkrete tiltag i
misbrugspolitikken samt med at fa et grundigt overblik og indsigt i den nye myndighedsopgave indenfor
misbrugsomradet.

Rapporten vedregrende eventuel hjemtagelse af behandlingsopgaven vil foreligge til politisk behandling inden
budgetforhandlingerne for ar 2009-2012. Status og revision af misbrugspolitikken vil derfor, som en naturlig
konsekvens af dette, herefter blive forelagt til politisk beslutning, under hensyntagen til Gladsaxe Kommunes
fremtidige organisering af behandlingsindsatsen overfor borgere med misbrug.

Arbejdet med status og revision af misbrugspolitikken vil blive gennemfert i en tveergaende arbejdsgruppe og
koordineret i forhold til Gladsaxe Kommunes sundhedspolitik.

Der er i arets lgb arbejdet med misbrugspolitikkens handleplan og konkrete tiltag, herunder Kvalitetsstandard
for social behandling for stofmisbrug, 2007-2008, vedtaget i Social- og Sundhedsudvalget 30.05.2007, sag nr.
63, og Kvalitetsstandard for alkoholbehandling, jeevnfgr sag nr. 165 pa neerveerende Social- og
Sundhedsudvalgsmade.

Social og Sundhedsforvaltningen indstiller, at status og revision af misbrugspolitikken udsaettes med henblik
pa at sikre sammenhaeng med den politiske beslutning om, hvorvidt behandlingsopgaven pa
misbrugsomradet hjemtages efter 2008.

Sagen slutter i Social og Sundhedsudvalget.

SSU  20.09.2006, sag nr. 97 |9
SSU  30.05.2007, sag nr. 621
SSU 30.05.2007,sag nr. 63 L]
SSU 19.12.2007, sag nr. 165 ||

Social- og Sundhedsudvalget besluttede:

Godkendt.
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Udvalgstype: SSU Modedato: 19.12.2007 Nummer: 165

Kvalitetsstandard for alkoholbehandling 2008

Baggrund
Efter indferelse af kommunalreformen har Gladsaxe Kommune fra 01.01.2007 overtaget myndighed og

ansvar for behandling af borgere med savel stofmisbrug som alkoholmisbrug. Pa Social- og
Sundhedsudvalgets mgde 30.05.2007, sag nr. 63 blev Kvalitetsstandard for social behandling af stofmisbrug
godkendt.

Social- og Sundhedsudvalget har med vedtagelsen af politik for misbrugsomradet, SSU 20.09.2006, sag nr.
97, forpligtet sig til at fastseette en kvalitetsstandard for kommunens tilbud om alkoholbehandling (bilag a).
Formalet med kvalitetsstandarden er at gare kommunens malsaetninger, tilbud og praksis pa omradet synlige
og tilgeengelige for borgerne.

Alkoholbehandlingens indhold

| alkoholbehandlingen benytter Gladsaxe Kommune primaert behandlingsstedet Laenkens tilbud om
vederlagsfri, anonym ambulant behandling. Laenken tilbyder radgivning om alkoholmisbrug og afhaengighed
samt om behandlingsmuligheder. Laenken tilbyder alkoholbehandling gennem en helhedsorienteret indsats,
der integrerer psykosocial og medicinsk behandling. Behandlingen er tilrettelagt ud fra at ivaerkseette den
mindst indgribende foranstaltning. Behandlingen er forst og fremmest af ambulant karakter, men vurderes det
i Leenken eller tilsvarende ambulant behandlingstilbud, at behandlingsbehovet for den enkelte borger er
sterre end et ambulant tilbud, indstilles dette til Sundhedsafdelingen i Gladsaxe Kommune, der traeffer
beslutning herom.

Sundhedsafdelingens afgarelse om anden behandling end ambulant behandling er endelig og kan ikke
indklages for anden administrativ myndighed. Laenken er fra 01.01.2007 under tilsyn af Gentofte Kommune.

Formkrav til kvalitetsstandard

Der er ikke i lovgivningen fastsat krav om, at kommunerne skal udarbejde en kvalitetsstandard for
alkoholomradet. Dermed er der heller ikke noget formkrav til kvalitetsstandarden for alkoholbehandling. Det
skal dog bemeerkes, at kvalitetsstandard for alkoholbehandling er formuleret pa baggrund af Gladsaxe
Kommunes kvalitetsstandard for social behandling af stofmisbrug.

Social- og Sundhedsforvaltningen indstiller, at Kvalitetsstandard for alkoholbehandling 2008 godkendes.

Sagen slutter i Social- og Sundhedsudvalget.

SSU 20.09.2006, sag nr. 97 [

SSU 30.05.2007,sagnr. 63|

Bilag a: kvalitetsstandard for alkoholbehandling 2007-2008

.

“ike
Bilag 165a. pdf

Social- og Sundhedsudvalget besluttede:

Emilce Nielsen fremsatte andringsforslag om, at der udarbejdes kvalitetsstandarder for alkoholbehandling,
som giver en reel chance for effektiv alkoholbehandling i stedet for at overlade opgaven til Laenken, som
mangler de ngdvendige ressourcer til at lase opgaven.

For: Emilce Nielsen.

Imod: Erling Schrader, John Brown Brabant Althoff-Andersen, Tom Vang Knudsen, Mette Marie
Schmidt, Eva Nielsen, Cheri-Mae Marlena Williamson, Eva Michaelsen og Ebbe Skovsgaard.

Et flertal i Social- og Sundhedsudvalget (Erling Schrader, John Brown Brabant Althoff-Andersen, Tom Vang
Knudsen, Mette Marie Schmidt, Eva Nielsen, Cheri-Mae Marlena Williamson, Eva Michaelsen og Ebbe



Skovsgaard) godkendte herefter Kvalitetsstandard for alkoholbehandling 2008, idet tilbud til misbrugende
gravide kvinder indarbejdes i standarden.

Emilce Nielsen undlod at stemme.



SSU 19.12.2007. nr. 166

Udvalgstype: SSU Modedato: 19.12.2007 Nummer: 166

Sundhedsomradet - Kvalitetsstandarder 2008, Hjzelpemiddelomradet

Baggrund
P& Social- og Sundhedsudvalgets mgde 20.12.2006, sag nr. 140, blev Kvalitetsstandarder 2007 for

hjeelpemiddelomradet vedtaget. Social- og Sundhedsforvaltningen fremlaegger hermed forslag til
Kvalitetsstander 2008 for hjeelpemiddelomradet (bilag a) med henblik pa, at disse sendes i hgring i
Handicapradet og Zldreradet inden endelig vedtagelse.

Social- og Sundhedsforvaltningen har arbejdet med kvalitetsstandarder pa hjaelpemiddelomradet i ca. tre ar.
Kvalitetsstandarderne har givet et godt overblik over hjaelpemidlerne og sikrer en mere synlig og ensartet
visitation. Samtidig er kvalitetsstandarderne et godt arbejdsredskab.

Kombinationen mellem kvalitetsstandarderne og den elektroniske lagerstyring (Rambgll Care), der er pa
Hjaelpemiddeldepotet, vurderes at vaere et godt redskab til styring af genbrug pa hjaelpemiddelomradet.

Kvalitetsstandarder for hjselpemiddelomradet 2008
Der er udarbejdet forslag til enkelte mindre aendringer og redaktionelle rettelser af kvalitetsstandarderne 2008
i forhold til standarderne for 2007. Der er tilfgjet to ny afsnit:

7.6. "Hereapparater, kropsbarne” og

7.11. "Syns-, hgre- og kommunikationshjaelpemidler”.

Det skal bemaerkes, at kun indholdsmaessige aendringer i kvalitetsstandarderne, som fremgar af bilag a, er
markeret med en streg i venstre margin (afsnit 1, 7.6, 7.11 og 9).

Derudover er kvalitetsstandarderne ajourfgrt i forhold til ny lov pr. 01.01.2007 samt efterfglgende
bekendtggrelser og vejledninger.

Hgringsperiode
Forslag til Kvalitetsstandarder 2008 for hjeelpemiddelomradet vil efter Social- og Sundhedsudvalgets

godkendelse blive sendt i hgring i Handicapradet og ZAldreradet, med hgringsfrist 12.01.2008. Herefter kan
Social- og Sundhedsudvalget godkende kvalitetsstandarderne pa mgdet 23.01.2008.

Social- og Sundhedsforvaltningen indstiller,

at forslag til Kvalitetsstandarder 2008 for hjeelpemiddelomradet sendes i hgring i Handicapradet og
FEldreradet med hgringsfrist 12.01.2008, samt

at forslag til Kvalitetsstandarder 2008 for hjaelpemiddelomradet forelaegges Social- og Sundhedsudvalget
23.01.2008 med henblik pa endelig vedtagelse.

Sagen slutter i Social- og Sundhedsudvalget.

SSU 20.12.2006, sag nr. 140 [

Bilag a: Kvalitetsstander 2008, Hjeelpemiddelomradet

.

“ike
Bilag 166a. pdf

Godkendt, idet kvalitetsstandarderne fgrst forelaegges til endelig godkendelse for Social- og
Sundhedsudvalget 20.02.2008 og hgringsfristen rykkes tilsvarende.

Social- og Sundhedsudvalget besluttede:






SSU 19.12.2007. nr. 167

Udvalgstype: SSU Modedato: 19.12.2007 Nummer: 167

Forslag om a&ndring af genoptraningstilbud i forbindelse med kapacitetstilpasning

Baggrund
| forbindelse med Kommunalreformens ikrafttreedelse 01.01.2007 fik kommunerne overdraget ansvaret for at

tilbyde vederlagsfri genoptraening til borgere, der efter udskrivelse fra sygehus har et leegefagligt begrundet
behov for genoptreening. Langt stgrstedelen (ca. 75 %) af de genoptraeningsforlgb, der henvises til, er
ambulante almene genoptraeningsforlgb, og skal derfor varetages i kommunens eget genoptreeningscenter.
Den ggede tilgang af borgere i Genoptraeningscentret medfgrer tilsvarende ggede pladsbehov til
undersggelseslokaler og treeningslokaliteter, som ikke lader sig Iese uden omdisponering af nuveerende
fysiske rammer.

Sagens gennemgang

Der er en tilgang af gennemsnitligt 18 nye borgere hver uge, som skal have foretaget en undersagelse, der
kraever hel eller delvis afkleedning.

Endvidere er der et stort behov for et lukket lokale til bade indlagte og ambulante borgere, som med
baggrund i en specifik traeningsindsats kreever @get koncentration, eller at borgeren skal delvis afklaedes.
Nar borgere er indlagt pa degnpladserne kommer der eksterne samarbejdspartnere, som f.eks. bandagist og
talepeedagog. | forbindelse med at borgeren modtager disse ydelser, kreeves et lukket rum.

Den tveerfaglige personalegruppe holder modtagelsessamtaler og plansamtaler med nye degnindlagte
brugere, hvor der ligeledes er behov for et lokale, hvor samtalerne kan forega uforstyrret.

| de eksisterende traeningsarealer kan ingen af lokalerne aflukkes, idet alle lokaler enten har flere funktioner
eller er gennemgangslokale. Dette medfgrer, at borgernes blufeerdighed ofte er i risiko for at blive kraenket,
og at treeningsindsatsen ikke kan varetages optimalt.

Der har i forbindelse med overdragelse af de nye opgaver vaeret behov for at leje og lane lokaler i
naeromradet, som grundet den fysiske indretning kun kan anvendes til holdtraening og kun holdtraening, der
ikke kraever traeningsudstyr.

Indflytning i det nye Genoptraeningscenter er berammet til november 2009, og der er saledes brug for at se
pa alternative Igsninger og fleksible aendringer af de fysiske rammer for at sikre borgerens integritet og den
kvalitet af genoptraening, som borgeren modtager i den mellemliggende periode frem til november 2009.

Forslagq til &ndring af de fysiske rammer

Det foreslas, at Genoptraeningscentrets stue 6 nedleegges med 2 dggnpladser. Begrundelsen for at vaelge
netop denne stue er, at der er tale om et langt smalt rum, hvor de 2 nuvaerende senge kun kan sta i
forlaengelse af hinanden. Stuen kan meget ofte ikke belaegges af arbejdsmiljgmeessige arsager med
baggrund i, at den fysisk ikke er egnet til borgere, som har behov for hjaelpemidler og pleje ved sengen. De
borgere, der nu visiteres til treening pa degnpladserne, har alle hjaelpemiddel- og plejebehov og er ikke
selvhjulpne.

Dette rum vil meget enkelt kunne indrettes til at fungere som henholdsvis undersggelseslokale,
enetreeningslokale, samtalerum og lokale til eksterne samarbejdspartnere. Der vil vaere behov for at fa én
dar, som nu er bleendet, reetableret.

@konomiske og planmaessige konsekvenser

Som en konsekvens af en mindre reducering af sengekapaciteten pa de midlertidige dggnpladser tilbyder
Genoptreeningscentret fremover et mere differentieret og fleksibelt tilbud.

De aktuelle genoptreeningsforlgb, borgerne tilbydes, er enten ambulante eller pa degnpladser, og vil fremover
blive suppleret af et mere intensivt tilbud end almindelig ambulant genoptraening. Tilbuddet giver borgeren
mulighed for deltagelse i intensiv og malrette treening, individuelt eller pa hold samt superviseret selvtraening
flere gange i Igbet af dagen. Der vil for det nye tilbud vaere en betaling for borgeren pa 57 kr. primeert til
forplejning. Taksten er svarende til taksten pa dag- og degnpleje (jf. Gladsaxe Kommunes takstblad 2008).
Belgbet er lavere end betalingen pa 99 kr. pr. dagn for de nuvaerende degnpladser, da der kun tilbydes
forplejning i dagtimerne. Transportudgifter daekkes pa samme made som i dag indenfor centrets budget.
Treeningen vil, afhaengig af borgerens individuelle behov, kunne forega pa centret eller i borgerens hjem. Hvis
genoptreeningen skal forega i borgerens eget hjem, er ydelsen daekket af den allerede udarbejdede
kvalitetsstandard "Genoptreening, i hjemmet”. Der er dermed ikke tale om en egentlig udvidelse af tilbuddet,
men en a&ndring i maden, ydelserne leveres pa.

Social- og Sundhedsforvaltningen indstiller,




at stue 6 anvendes som undersggelsesrum, samtalerum mm., samt

at de borgere, som skulle have modtaget genoptraening pa degnpladserne, modtager de samme ydelser i
dagtimerne.

Sagen slutter i Social- og Sundhedsudvalget.
Social- og Sundhedsudvalget besluttede:

Godkendt, idet det praeciseres, at der kun opkraeves 57 kr. i betaling, hvis borgeren gnsker at modtage
forplejning.



SSU 19.12.2007. nr. 168

Udvalgstype: SSU Mgdedato: 19.12.2007 Nummer: 168

Sundhedsomradet - Kvalitetsstandarder for genoptraaningsomradet 2008

Baggrund
P& Social- og Sundhedsudvalgets mgde 20.12.2006, sag nr. 147, blev "Kvalitetsstandarder for genoptraening

2007” godkendt efter hgring i henholdsvis Aldreradet og Handicapradet.

Kvalitetsstandarder 2008
Der er udarbejdet fire kvalitetsstandarder for genoptraening geeldende for 2007:
Genoptreening, degn
Genoptreening, ambulant
Genoptreening, i hjiemmet
Genoptreening, udslusning (fra dggn)

Der er ingen aendringer i de fire kvalitetsstandarder for 2008, i forhold til standarderne for 2007.

Ny kvalitetsstandard
Med baggrund i behovet for omstrukturering af de fysiske forhold pa Genoptraeningscentret, og det deraf
fremlagte forslag om at nedlaegge 2 dggnpladser pa Genoptraeningscentret, er der udarbejdet en ny
kvalitetsstandard:

Genoptrening, DAGplads

Den nye kvalitetsstandard er udarbejdet for at undgé @get ventetid til genoptraening pa degnpladserne, indtil
det nye Genoptraeningscenter er indflytningsklar i november 2009.

Som bilag a er vedlagt forslag til Kvalitetsstandarder for genoptraening 2008, hvor indfgjelse af den nye
kvalitetsstandard vedr. Genoptreening, dagplads, er markeret med streg i venstre margin.

@konomiske og planmaessige konsekvenser

Genoptreeningscentret vil kunne tilbyde de borgere, der skulle have modtaget genoptraening pa en
dagnplads, de samme ydelser i dagtimerne. Der vil vaere en egenbetaling for borgeren pa 57 kr. svarende til
taksten pa dag- og degnpladser (jf. Gladsaxe Kommunes takstblad 2008). Transportudgifter deekkes indenfor
centrets budget.

Genoptreeningen vil, athaengig af borgerens individuelle behov, kunne forega pa centret eller i borgerens eget
hjem. Hvis genoptreening skal forega i borgerens eget hjem, er ydelsen deekket af den allerede udarbejdede
kvalitetsstandard "Genoptreening, i hjemmet”. Der er dermed ikke tale om en egentlig udvidelse af tilbud, men
en aendring i maden, ydelserne kan leveres pa.

Hgringsperiode
Forslag til Kvalitetsstandarder 2008 for genoptraeningsomradet vil efter Social- og Sundhedsudvalgets

godkendelse blive sendt i hgring i Handicapradet og Zldreradet, med hgringsfrist 12.01.2008. Herefter kan
Social- og Sundhedsudvalget endelig godkende kvalitetsstandarderne pa madet 23.01.2008.

Social- og Sundhedsforvaltningen indstiller,

at forslag til Kvalitetsstandarder 2008 for genoptreeningsomradet sendes i hgring i Handicapradet og
FEldreradet med hgringsfrist 12.01.2008, samt

at forslag til Kvalitetsstandarder 2008 for genoptraeningsomradet forelaegges Social- og
Sundhedsudvalget 23.01.2008 med henblik pa endelig vedtagelse.

Sagen slutter i Social- og Sundhedsudvalget.

SSU 20.12.2006, sag nr. 147 [

Bilag a: Kvalitetsstandarder for genoptraening 2008



-
Zase
Bilag 163a. pdf

Social- og Sundhedsudvalget besluttede:

Godkendt, idet kvalitetsstandarderne fgrst forelaegges til endelig godkendelse for Social- og
Sundhedsudvalget 20.02.2008, og hgringsfristen rykkes tilsvarende.



SSU 19.12.2007. nr. 169

Udvalgstype: SSU Mgdedato: 19.12.2007 Nummer: 169

Tilskud til frivilligt socialt arbejde 2008

Baggrund
| 2008 er der afsat 534.842 kr. til puljen til tilskud til frivilligt socialt arbejde. Af ubrugte midler fra 2007

forventes overfert 25.478 kr. Puljen daekker tilskud til sdvel nye som eksisterende og igangveerende
aktiviteter og organisationer. Puljen forventes saledes at indeholde i alt 560.320 kr. som Social- og
Sundhedsudvalget kan uddele i henhold til Lov om Social Service, § 18.

Der afseettes hvert ar 25.000 kr., som bruges til Igsbende udvikling af nye initiativer og akut opstaede initiativer
(SOU 11.08.2004, sag nr. 129). De resterende 535.320 kr. uddeles pa baggrund af de ansggninger, som
Social- og Sundhedsforvaltningen har modtaget 15.11.2007. Social- og Sundhedsforvaltningen har i forslaget
til fordelingen af puljemidlerne lagt frivillighedspolitikken til grund, herunder det nuvaerende kriterium om, at
ansggningerne skal vaere lokalt forankret.

Betingelserne for at opna gkonomisk tilskud er:
At aktiviteten er netvaerkskabende og medinddrager kommunens borgere
At ansggeren skal have sit virke i Gladsaxe Kommune,
At aktiviteten har et socialt sigte, der raekker ud over gruppens snaevre kreds
At arbejdet gennemfgres ved brug af frivillige
At den sociale indsats kan supplere eller udvikle Gladsaxe Kommunes egen virksomhed indenfor det
social- og sundhedspolitiske omrade

Der ydes ikke tilskud til falgende:

Organisationer/klubber, som modtager tilskud i henhold til § 65 til zeldreklubber eller anden kommunal
stette, medmindre der er tale om et udvidet aktivitetsniveau, nye malgrupper eller ekstra udgifter, der
ikke kan daekkes pa anden vis

Brugerrad eller borgerforeninger, der er tilknyttet en offentlig institution, medmindre de afholder
arrangementer, der er dbne for alle borgere i Gladsaxe

Landsdaekkende foreninger, medmindre de er aktive og/eller har en lokal afdeling i Gladsaxe Kommune

Der er ved ansggningsfristens udlgb 15.11.2007 indkommet

36 ansggninger om tilskud fil frivilligt socialt arbejde. Ansggningerne ligger til gennemsyn i sagen. Det
indstilles, at i alt 27 ans@gninger helt eller delvist imgdekommes (bilag a), og i alt 9 ansggninger ikke
imgdekommes (bilag b). Ansggningen fra Omsorgscentret Kildegarden blev modtaget efter fristens udlab,
men er medtaget i ansggningsrunden.

Endvidere er der indsendt regnskab fra:
Psykologisk Korttids Radgivning 2006
Kreeftens Bekaempelse 2006
SIND 2006
Frivillige Motionsvenner 2006
Selvudvikling 2006
Rytmia 2006
Dansk Rgde Kors 2006
FBU 2006
Folkekirkens Nadhjeelp 2007
De Frivilliges Korps 2006
Kreativgruppen 2006
FBU 2005
Natteravnene 2005
Dansk Handicapforbund 2006
Onsdagstreef 2006
Kvindegruppen i Hgje Gladsaxe 2006
Selvhjeelpsgruppe for etniske 2006 (akutpuljen)
Somalisk kvindegruppe 2006 (akutpuljen)
Livsstilsaendring 2007 (akutpuljen)



Regnskaber for tilskud under 20.000 kr. skal ikke revisionspategnes. Regnskaberne giver ikke yderligere
anledning til bemeerkninger og ligger til gennemsyn i sagen.

Endelig er der evalueringer fra:
Psykologisk Korttids Radgivning 2006
Kraeftens Bekeempelse 2006
SIND 2006
Det udgaende Team 2006
Frivillige Motionsvenner 2006
Selvudvikling 2006
Rytmia 2006
Gladsaxe Raode Kors 2006
FBU, Kgbenhavns Amt 2006
Folkekirkens Nadhjeelp 2007
De Frivilliges Korps 2006
Onsdagstreef 2006
Kreativgruppen 2006
FBU, Kgbenhavns Amt 2005
Dansk Handicap Forbund 2005
Unge for Ligeveerd 2004
Natteravnene 2005
Dansk Handicap Forbund 2006
Onsdagstreef 2006
Kvindegruppen i Hgje Gladsaxe 2006
Gladsaxe Leenken 2006
SIND 2007
Det Udgaende Team 2007
ULF — Unge for Ligeveerd 2007

Evalueringerne giver ikke anledning til bemaerkninger og ligger til gennemsyn i sagen.

Social- og Sundhedsforvaltningen indstiller,

at felgende ansggninger imgdekommes:

Scleroseforeningens lokalafdeling for Gentofte, 12.000
Gladsaxe, Herlev og Lyngby-Taarbaek kommune

Kirkens Genbrug Stengéard 6.000
Gladsaxe Leenken 30.000
Frivillige Motionsvenner 75.000
Selvudviklingsgruppen 10.000
Onsdagstraef 10.000
Kreativgruppen 10.000
Dansk Etnisk kvindegruppe i Hgje Gladsaxe 20.000
Folkekirkens Ngdhjaelps Genbrugsforretning 12.000
Dansk Handicap Forbund 30.000
Gladsaxe, Gentofte, og Lyngby afdelingen

Stavgang i de Frivilliges Hus 3.000
Psykologisk Korttids Radgivning 50.000
Hareforeningen, Gladsaxe Lokalafdeling 25.000
De Frivilliges Korps 11.000
Beveeg dig glad 6.000
Slank for sjov 10.000
Det Udgaende Team (DUT) 5.500

SIND, Gladsaxe lokalforening 50.000




Gladsaxe Handicap Idraet 30.000

Somalisk Kvindegruppe 20.000
Rade Kors, Gladsaxe afdelingen 15.500
Haralds Sogns menighedspleje 17.000
Unge for ligeveerd (ULF) 25.000
Bedre Psykiatri, Lokalafdeling Ballerup/Gladsaxe/Herlev 20.000
Integrationsgruppen 20.000
FBU Foraeldrelandsforeningen, Kabenhavns Amt 8.000
Omsorgscentret Kildegarden 4.000
| alt 535.000

at felgende ansggninger ikke imgdekommes:
Foreningen Et barn to foraeldre
Natur-Balance Huset
Kvindecenterfonden Dannerhuset
Foreningen af Danske DgvBlinde
Barns Vilkar
Angstforeningen
Den frivillige besagsvenstjeneste for tegnsprogede eeldre dgve pa Sjeelland
Dansk Fibromyalgi Forening/Region Hovedstaden
Storkgbenhavns Tegnsprogsforening af 1866

at udgifterne pa i alt 535.000 kr. finansieres af puljen til frivilligt socialt arbejde budget 2008.

Sagen slutter i Social- og Sundhedsudvalget.

SOU 11.08.2004, sag nr. 129 [

Bilag a: Ansggninger der helt eller delvist imgdekommes
Bilag b:  Ansggninger der ikke imgdekommes

Bilag 169a.pdf  Bilag 1630, pdf

Social- og Sundhedsudvalget besluttede:
Godkendt. Forvaltningen undersgger til udvalgets senere orientering, om Gladsaxe Kommune yder tilskud til

karsel til tilbud udenfor kommunen, som fx Veerested for dgve, drevet af Storkgbenhavns Tegnsprogforening
af 1866.



SSU 19.12.2007. nr. 170

Udvalgstype: SSU Modedato: 19.12.2007 Nummer: 170

Forretningsorden for almene a&ldreboligafdelinger

Baggrund
Pa Byradets mgde 14.01.2004, sag nr. 9, blev forretningsorden for de 3 almene aeldreboligafdelinger pa

Bakkegarden, Kildegarden og Rosenlund godkendt. Endvidere blev det pa Byradets made 08.12.2004, sag
nr. 193, vedtaget, at der for hvert omsorgscenter etableres en selvstaendig afdeling for henholdsvis pleje- og
eldreboliger.

Denne sag fremleegges med henblik pa godkendelse af forretningsordner for Gladsaxe Kommunes nye
afdelinger: Kildegardens Zldreboliger, Egegardens Plejeboliger og den kommende afdeling pa Mgllegarden,
samt eendring af tidligere godkendte forretningsordner med hensyn til hvem, der er valgbar til
afdelingsbestyrelsen.

Forretningsorden for nye boligafdelinger

Forretningsorden for de nye boligafdelinger er udarbejdet pa baggrund af anbefalinger fra Gladsaxe
Kommunes Byradssekretariat og danner sammen med almenboliglovgivningens regler baggrund for
beboernes indflydelse pa afdelingernes drift gennem afdelingsmede og afdelingsbestyrelse.

Den enkelte forretningsorden skal godkendes af Byradet og efterfelgende forelaegges beboerne til orientering
pa ferstkommende afdelingsmede. En afdeling kan ikke eendre forretningsordenen.

Forretningsorden for de kommunalt ejede almene boligafdelinger Rosenlunds plejeboliger, Rosenlunds
eldreboliger, Kildegardens plejeboliger, Kildegardens aldreboliger, Bakkegardens plejeboliger, Egegardens
plejeboliger og Mgllegardens plejeboliger er vedlagt som bilag a.

AEndring i valgbarhed til afdelingsbestyrelsen

| dag er der pargrende i bestyrelserne for plejeboligerne pa Rosenlund og Kildegarden. Gladsaxe Kommunes
Byradssekretariat vurderer imidlertid, at almenboliglovgivningen kun giver mulighed for, at lejere i afdelingen,
disses eegtefeeller eller hermed sidestillede personer kan vaelges til afdelingsbestyrelsen. Med "hermed
sidestillede” personer forstas personer, der lever i registreret partnerskab og samboende personer.

/Andringen vedrgrende valgbarhed er en konsekvens af lovgivningen og er derfor ikke sendt i hgring. De
berarte bestyrelser er blevet orienteret om den mulige aendring. Formanden for afdelingsbestyrelsen for
Kildegardens plejeboliger har i den forbindelse udtrykt sin bekymring for, at beboernes interesser ikke vil blive
varetaget uden pargrende i afdelingsbestyrelsen (bilag b).

I henhold til Almenboliglovens regler er det kommunen, der — i det omfang lejerne ikke selv kan eller ikke
gnsker at indga i en afdelingsbestyrelse — skal varetage beboernes interesser.

Social- og Sundhedsforvaltningen anbefaler, at 2endringerne vedrgrende valgbarhed treeder i kraft i de
eksisterende afdelinger i forbindelse med naeste valg til bestyrelsen.

Ud over punktet om valgbarhed er der ikke foretaget yderligere aendringer i forretningsordenen i forhold til
Byradets tidligere godkendelse (BR 14.01.2004, sag nr. 9).

Kildegardens eeldreboligafdeling
Det blev pa Byradets mgde 14.01.2004, sag nr. 9, vedtaget, at der for hvert omsorgscenter etableres en
selvsteendig afdeling for henholdsvis pleje- og eeldreboliger.

Kildegardens aeldreboligafdeling bestar af boligerne pa Kildebakkegards Alle og Seborg Hovedgade.
Afdelingen er planlagt til at blive udvidet med boligerne pa Carl Mgllers Alle, som forventes faerdigombygget i
2009. Der er for 2008 udarbejdet selvstaendige budgetter for Kildebakkegards Alle og Sgborg Hovedgade. |
forbindelse med faerdiggerelsen af Carl Mgllers Alle, vil der fra 2009 kun blive udarbejdet ét budget for hele
Kildegardens eeldreboligafdeling. Ligeledes geelder den forelagte forretningsorden hele Kildegardens
eldreboligafdeling.

Social- og Sundhedsforvaltningen indstiller,




at forretningsordenen for de almene boligafdelinger Rosenlunds plejeboliger, Rosenlunds zeldreboliger,
Kildegardens plejeboliger, Kildegardens aeldreboliger, Bakkegardens plejeboliger, Egegardens
plejeboliger og Mgllegardens plejeboliger godkendes, og

at regler vedrgrende valgbarhed til bestyrelserne traeder i kraft i de eksisterende afdelinger i forbindelse med
ferstkommende valg til afdelingsbestyrelsen.

Sagen slutter i Byradet.

BR 14.01.2004, sagnr. 901

BR 08.12.2004, sag nr. 193 [

Bilag a:  Forretningsorden for de kommunalt ejede almene boligafdelinger henholdsvis Rosenlunds
plejeboliger, Rosenlunds aeldreboliger, Kildegardens plejeboliger, Kildegardens eeldreboliger,
Bakkegardens plejeboliger, Egegardens plejeboliger og Mallegardens plejeboliger.

Bilag b:  Brev fra formanden for afdelingsbestyrelsen pa Kildegarden.

Zaai L
Bilag 170a.pdf  Bilag 170b. pdf
Social- og Sundhedsudvalget besluttede:
Emilce Nielsen fremsatte sendringsforslag om, at der rettes henvendelse til de respektive ministerier med
henblik pa at undersege, om der er mulighed for, at parerende kan repraesentere beboerne pa
plejeafdelingen, idet de fleste beboere er sa svaekkede, at de ikke kan deltage aktivt i en bestyrelse.
For: Emilce Nielsen.

Imod: Erling Schrader, John Brown Brabant Althoff-Andersen, Tom Vang Knudsen, Mette Marie
Schmidt, Eva Nielsen, Cheri-Mae Marlena Williamson, Eva Michaelsen og Ebbe Skovsgaard.

Et flertal i Social- og Sundhedsudvalget (Erling Schrader, John Brown Brabant Althoff-Andersen, Tom Vang
Knudsen, Mette Marie Schmidt, Eva Nielsen, Cheri-Mae Marlena Williamson, Eva Michaelsen og Ebbe
Skovsgaard) anbefaler herefter forvaltningens indstillinger.

Emilce Nielsen stemte imod, idet hun henviste til det af hende fremsatte aendringsforslag.

Til @konomiudvalget.



SSU 19.12.2007. nr. 171

Udvalgstype: SSU Modedato: 19.12.2007 Nummer: 171

Vurdering af behovet for at udarbejde en handleplan for social balance i de stgrre
bebyggelser

Baggrund
Byradet har tiltradt @konomiudvalgets indstilling om, "at spgrgsmalet om social balance oversendes til videre

behandling i Social- og Sundhedsudvalget” (BR 07.02.2007, sag nr. 32).

Pa denne baggrund har Social- og Sundhedsforvaltningen udarbejdet en oversigt over igangveerende og
planlagte initiativer, som skaber social balance i stgrre bebyggelser i Gladsaxe med henblik pa at vurdere
behovet for at udarbejde en handlingsplan, jf. Kommuneplan 2005. Sagen forelaegges hermed for Social- og
Sundhedsudvalget.

Oversigt over igangveerende og planlagte initiativer

| Gladsaxe Kommune findes en raekke igangveerende og planlagte initiativer, som @ger den sociale balance
blandt beboerne i Gladsaxes starre bebyggelser, herunder Veerebro Park og Haje Gladsaxe. Social balance
forstds her som en beboersammensaetning, der er repraesentativ for kommunen som helhed. Initiativerne er:

Der arbejdes pa at @age den sociale balance i de st@rre bebyggelser ved at udbygge og intensivere de
aftaler om fleksibel udlejning af almennyttigt boligbyggeri, som allerede findes. Formalet er at
tiltraekke flere ressourcestaerke, erhvervsaktive borgere, og dermed skabe en bedre balanceret
beboersammensaetning. Forslag om udbygning og intensivering af aftalerne om fleksibel udlejning, er
senest behandlet af Psykiatri- og Handicapudvalget PHU 06.12.2007, sag nr. 88.

| Planstrategi 2008, som behandles pa Byradets mgde 12.12.2007, er planlagt at udvide Hgje Gladsaxe
Centret for at @ge serviceniveauet i bydelen. Der er endvidere opridset en raekke mulige tiltag for
Hoje Gladsaxe, herunder at arealerne ud mod Gladsaxevej aktiveres med ny bebyggelse, og at Hgje
Gladsaxes boligforeninger kan opfere et nyt faelles kultur- og foreningshus. | samarbejde med
boligforeningerne i Vaerebro Park og Heje Gladsaxe er desuden pabegyndt et analysearbejde med
henblik pa at skabe bedre mulighed for fysisk aktivitet i de bolignaere friarealer ved de to
boligomrader. De planlagte byomdannelsesprojekter i Bagsvaerd Erhvervskvarter og ved Mgrkhgj
Bygade vil ogsa ggre omraderne omkring Haje Gladsaxe og Veerebro Park mere attraktive, og pa
den made veere med til at tiltreekke ressourcestaerke beboere.

Der er etableret et sdkaldt Bolig-socialt team med repraesentanter fra kommunens 3 forvaltninger og fra
beboerradgivningerne i henholdsvis Hgje Gladsaxe og Vaerebro Park. Bolig-socialt team koordinerer
det byplanmaessige og boligsociale arbejde i de to boligomrader og understatter desuden
puljeansggninger og gnsker om medfinansiering fra beboerne rettet mod Gladsaxe Kommune. Bolig-
socialt team medvirker pa den made til at @ge aktivitetsniveauet og derigennem faellesskabsfalelsen
og sammenhaengskraften i Hgje Gladsaxe og Veerebro Park.

| forleengelse af Gladsaxe Kommunes Sundhedspolitik er der udarbejdet et notat om politikkens Tiltag 30
— Seerlige sociale grupper, som er blevet behandlet pa Social- og Sundhedsudvalgets mgde
31.01.2007, sag nr. 6. | forlaengelse af udvalgsbehandlingen har Social- og Sundhedsforvaltningen
haft @get fokus pa lokale, opsggende aktiviteter, pa inddragelse af lokale frivillige for at na
malgruppen af svage beboere samt at gge samarbejdet mellem kommunens socialfaglige og
sundhedsfaglige medarbejdere. Hensigten er at Igfte de svageste beboere sundhedsmaessigt og
socialt.

| foraret 2008 etableres et seerligt sundhedsformidlerkorps i Gladsaxe Kommunes Forebyggelsescenter.
Sundhedsformidlerkorpset skal arbejde med emnerne kost, motion, Type 2 diabetes, D-
vitaminmangel og rygning. Indsatsen vil vaere malrettet bestemte udsnit af beboerne i Hgje Gladsaxe
og Veerebro Park fordelt pa alder, kan og etnisk-sproglige feellesskaber. Sundhedsformidlerkorpsets
arbejde involverer frivillige som tolke ved mgder med beboere med svage danskkundskaber, og
korpset bidrager dermed til at skabe sociale netvaerk mellem ressourcestaerke og mindre
ressourcestaerke beboere i de to boligomrader.

Beboerradgivningstilbud, hvor beboerne tilbydes stotte til deres kontakt til kommunen og til at klare



hverdagen i bred forstand. Beboerradgivningerne i Hgje Gladsaxe og Vaerebro Park har desuden
seerlige initiativer rettet mod misbrugere og andre med svage sociale netveerk samt beboere med
anden etnisk baggrund. | Beboerradgivningen i Haje Gladsaxe arbejdes seerligt med forebyggelse og
med integrationsfremmende initiativer. Initiativerne omfatter kontaktfamilieordninger samt hobby- og
klubprojekter rettet mod bagrn og unge. | Vaerebro Radgivningen arbejdes saerligt med
sundhedsfremme blandt beboere med anden etnisk baggrund og med generel beboerinddragelse i
form af et visionsprojekt under overskriften ’En sund sjeel i et sundt legeme i et sundt boligmiljg’.

Der findes desuden initiativer, som har selvstaendig betydning for den sociale balance i Hgje Gladsaxe:

Skur 2, som er et vaerested for misbrugere og socialt isolerede beboere. Skur 2 drives i samarbejde
mellem Beboerradgivningen, det sociale tilbud Kagsahuse, den lokale kirke Haraldskirken og
Feellesdriften (et samarbejde i Haje Gladsaxe mellem de fem boligforeninger Arbejdernes
Andelsboligforening (AAB), Arbejdernes Boligselskab (AB), Fagforeningernes Boligservice (FB),
Boligselskabet FSB og Lejerbo). Skur 2 modtager desuden stgtte fra Velfeerdsministeriet (tidligere
Socialministeriet). | Skur 2 har brugerne mulighed for at mades under hyggelige former for at deltage
i idreetsaktiviteter og feellesspisning samt deltage i arlige ferieture.

Den nyligt udarbejdede 'Boligsocial helhedsplan’, som har til formal over en femarig periode at fastholde
og fortsaette den positive boligsociale udvikling, som har veeret i Hgje Gladsaxe. Den boligsociale
helhedsplan skal, hvis ansggningen imgdekommes, ivaerksaettes som et samarbejde mellem
Feellesdriften, Landsbyggefonden og Gladsaxe Kommune. Forelgbig har Beskaeftigelses- og
Integrationsudvalget (BIU 22.11.2007, sag nr. 88), Psykiatri- og Handicapudvalget (PHU
22.11.2007), sag nr. 84, og Berne- og Undervisningsudvalget (BUU 20.11.2007, sag nr. 177)
besluttet at statte de dele af den Boligsociale helhedsplan, som hgrer under de pageeldende udvalgs
ansvarsomrader.

Vurdering af behovet for yderligere tiltag

Social- og Sundhedsforvaltningen vurderer pa den baggrund, at der allerede i dag pa en raekke fronter
arbejdes med at forbedre den sociale balance blandt beboerne i Hgje Gladsaxe og Vaerebro Park.
Indsatsomrader er varierede og giver dermed et godt udgangspunkt for at Iafte de svageste beboere
sundhedsmaessigt og socialt samt for at tiltreekke ressourcestaerke beboere til de to boligomrader. Social- og
Sundhedsforvaltningen vurderer derfor, at der ikke er behov for en handleplan for social balance i de stgrre
bebyggelser i Gladsaxe Kommune.

Social- og Sundhedsforvaltningen vil Isbende felge op pa de ovenfor naevnte projekter og initiativer og
dermed sikre, at den positive udvikling i den sociale balance blandt beboerne i de to boligomrader fortseettes.
Det skal i denne sammenhaeng naevnes, at der som en del af forslaget til integrationspolitikken indgar, at en
vurdering af effekten af de saerlige initiativer i tilknytning til integrationspolitikken vil blive forelagt til politisk
behandling hvert andet ar.

Social- og Sundhedsforvaltningen indstiller, at der ikke udarbejdes en egentlig handleplan for at sikre social
balance i de starre bebyggelser i Gladsaxe.

Sagen slutter i Social- og Sundhedsudvalget.

SSU 31.01.2007,sagnr. 6
BR  07.02.2007,sagnr. 32 [
BUU 20.11.2007, sag nr. 177 [
BIU 22.11.2007,sagnr. 88|
PHU 22.11.2007,sagnr. 849
PHU 06.12.2007,sag nr. 88|

Social- og Sundhedsudvalget besluttede:
Godkendt, at der ikke udarbejdes en egentlig handleplan for at sikre social balance i de stgrre bebyggelser,

idet forvaltningen pa et senere mgde forelaegger en mere praecis status for og opfalgning pa de allerede
etablerede initiativer.



SSU 19.12.2007. nr. 172

Udvalgstype: SSU Modedato: 19.12.2007 Nummer: 172

Anmeldte og uanmeldte tilsyn pa omsorgscentre og plejecentre i 2007

Baggrund
Gladsaxe Kommune skal mindst én gang arligt foretage et anmeldt og et uanmeldt tilsyn pa samtlige

omsorgscentre og plejecentre, jf. Lov om Social Service, § 151. Herudover skal Embedslaegeinstitutionen
foretage mindst ét arligt sundhedsfagligt tilsyn. | forleengelse af tilsynene skal Social- og Sundhedsudvalget
mindst én gang arligt udarbejde og offentliggere en samlet rapport over de anmeldte, uanmeldte og
sundhedsfaglige tilsyn. Rapporten for de anmeldte og uanmeldte tilsyn er vedlagt som bilag a.

Embedslaegeinstitutionens sundhedsfaglige tilsyn for 2007 er endnu ikke foretaget, hvorfor konklusionen pa
dette forelzegges det politiske udvalg pa et senere tidspunkt.

Formal

Formalet med de anmeldte og uanmeldte tilsyn er at afdaekke sammenhaengen mellem de ydelser, der er
visiteret efter Lov om social service §§ 83 og 86 og de faktisk leverede ydelser pa Gladsaxe Kommunes
omsorgscentre og plejecentre.

Procedure

Tilsynene fglger retningslinjerne bestemt i bekendtggrelse nr. 805 af 29. juni 2007 (vedrgrende § 151, stk. 5, i
Lov om Social Service).

Det anmeldte tilsyn omfattede frokost/morgenmad med beboerne, made med distrikisledelsen om opfalgning
pa sidste ars tilsyn, arets klagesager med mere, samtaler med borgere og evt. deres pargrende, samtale
med medarbejdere, generel observation samt mgde med det lokale Bruger-/ Pargrenderad.

Det uanmeldte tilsyn omfattede dokumentation af hjaelpen, generel observation samt samtaler med borgere.

Konklusion pé tilsyn

Den overordnede konklusion pa tilsynene er, at forholdene pa Gladsaxe Kommunes pleje- og omsorgscentre
er tilfredsstillende, om end der individuelt er bade vaesentlige anmeerkninger og mindre vaesentlige
anbefalinger.

Det bemaerkes, at tilsynsrapporterne fra de enkelte omsorgscentre ligger til gennemsyn i sagen.

Hgring
Tilsynsrapporterne for de anmeldte og uanmeldte tilsyn i 2007 har veeret til hgring i ZAldreradet samt i Bruger-
/Pargrende- radene pa de respektive omsorgscentre og plejecentre. Hgringssvar er vedlagt som bilag b.

Social- og Sundhedsforvaltningen har sammenfattet opfglgningen pa tilsynene fra de enkelte pleje- og
omsorgscentre. Pleje- og Omsorgsafdelingens bemaerkninger pa heringssvarene er vedlagt som bilag c.

Tilsyn 2008
Arets tilsyn efterlod indtryk af, at flere forhold kan belyses bedre. Derfor foreslar tilsynsenheden, at udvalget

veelger et eller to fokusomrader — udover de lovbestemte - for naeste ars tilsyn. At der veelges et til to
fokusomrader for det enkelte ar er desuden i overensstemmelse med forslag til nyt tilsynskoncept for 2008, jf.
SSU 19.12.2007, sag nr. 173.

Det kan eksempelvis veere at:

Udfare uanmeldte tilsyn i aftenvagten og/eller weekenden, da forholdene tilsyneladende er anderledes
deér.

Rette fokus mod saerlige minoriteter, som yngre beboere eller andre med handicaps, der er specielle for
eeldresektoren.

Undersgge implementeringen af de forskellige retningslinjer, som den tveergaende arbejdsgruppe er i
gang med at udfaerdige.

Have fortsat fokus pa den elektroniske dokumentation, seerligt anvendelsen af handleplaner.

Anvende flere systematiske, kvantitative mal. Eksempelvis hvor meget personale, der tager sig af et vist
antal borgere pa tilsynsdagen.

Social- og Sundhedsforvaltningen indstiller,




at den samlede rapport vedrgrende anmeldte og uanmeldte tilsyn pa omsorgs- og plejecentre 2007
godkendes, og

at et til to fokusomrader i 2008 vedtages.

Sagen slutter i Social- og Sundhedsudvalget.

SSU 31.01.2007, sag nr. 111
SSU 15.08.2007, sag nr. 94 L]
SSU 19.12.2007, sag nr. 173 |

Bilag a: Samlet rapport om uanmeldte og anmeldte tilsyn

Bilag b: Haringssvar fra ZAldreradet samt de forskellige
Bruger-/Pargrenderad

Bilag c: Sammenfatning af tilsyn, hgringssvar og opfalgning

e (ke e

Bilag 172a.pdf Bilag 172b.pdf Bilag 172, pdf
Social- og Sundhedsudvalget besluttede:
Social- og Sundhedsudvalget godkendte den samlede rapport vedrgrende tilsyn i 2007 og udpegede samtidig

uanmeldte tilsyn i aftenvagten og/eller weekenden samt elektroniske dokumentation, saerligt anvendelsen af
handleplaner, som fokusomrader i 2008.



SSU 19.12.2007. nr. 173

Udvalgstype: SSU Mgdedato: 19.12.2007 Nummer: 173

Forslag til nyt tilsynskoncept i Social- og Sundhedsforvaltningen

Baggrund
Pa Psykiatri- og Handicapudvalgets made 12.04.2007, sag nr. 22, blev spgrgsmalet om det kommunale tilsyn

med bo- og dagtilbud for voksne med szerlige behov for statte behandlet. Udvalgssagen var foranlediget af
den reekke kritisable forhold pa botilbud, som har veeret afdaekket i dagspressen — mest kendt er sagen om
Strandvaenget i Nyborg. Pa mgdet besluttede Psykiatri- og Handicapudvalget desuden at anvende det
tilsynskoncept, som tidligere var blevet anvendt i Kebenhavns Amt, i resten af 2007. | forleengelse af
orientering om den nye Bekendtgarelse om tilsyn i plejehjem og plejeboliger (6. juni 2007), SSU 15.08.2007,
sag nr. 94, zendrede ogsa Social- og Sundhedsudvalget midlertidigt pa tilsynet pa pleje- og omsorgsomradet
for 2007. | samme sag orienterede forvaltningen om, at der senere pa aret ville blive forelagt en samlet sag
om tilrettelaeggelsen af tilsyn i Social- og Sundhedsforvaltningen for 2008 og arene frem for bo- og dagtilbud
pa pleje- og omsorgsomradet og pa psykiatri- og handicapomradet.

Hgring

Pa den baggrund foreslar Social- og Sundhedsforvaltningen hermed et nyt samlet tilsynskoncept for tilsynet
med bo- og dagtilbud for zeldre og for voksne med saerlige behov for stgtte. Udkast til tilsynskoncept
fremlaegges til forelgbig behandling i bade Social- og Sundhedsudvalget og i Psykiatri- og Handicapudvalget,
hvorefter det underkastes hgring i Gladsaxe Aldrerad og Gladsaxe Handicaprad.

Formal med nyt tilsynskoncept
Social- og Sundhedsudvalgets og Psykiatri- og Handicapudvalget er forpligtet til at foretage tilsyn med private
og kommunale bo- og dagtilbud, som varetager serviceopgaver for Gladsaxe Kommune. Krav til tilsynets
indhold er specificeret i:
Bekendtggrelse om godkendelse af og tilsyn med private opholdssteder og private botilbud, § 9-13 —
omhandler kriterierne for godkendelse af det konkrete bo- eller dagtilbud
Tilsynskonceptet fra Kgbenhavns Amt, som, jf. PHU 12.04.2007, sag nr. 22, tillige har vaeret grundlag for
tilsynet i Gladsaxe Kommunes tilbud til voksne med saerlige behov fra april 2007 og aret ud
Bekendtggrelse om tilsyn med plejehjem og plejeboliger, §1-3 omhandler tilsynets indhold

Social- og Sundhedsforvaltningen foreslar, at tilsynet med tilbud pa pleje- og omsorgsomradet, som i dag
foretages af forvaltningens Pleje- og Omsorgsafdeling, og tilsynet med tilbud pa psykiatri- og
handicapomradet, som i dag varetages af forvaltningens Psykiatri- og Handicapafdeling, samordnes og
integreres. Tilsynskonceptet fremgar af bilag a.

Ud over at kontrollere, om bo- og dagtilbuddene overholder de lovgivningsmeessige krav til service, skal
tilsynene ogsa sikre, at bo- og dagtilbuddene pa et mere overordnet plan leverer den bedst mulige pleje,
pasning og omsorg inden for de rammer, som er fastlagt i Gladsaxe Kommunes kvalitetsstandarder.

Indholdet i det nye tilsynskoncept
Tilsynets indhold kan sammenfattes som:

Tilsynet snskes samlet i en feelles enhed, som placeres internt i Social- og Sundhedsforvaltningens
Sundhedsafdeling. Dette er pa den ene side for at sikre uvildighed i forhold til Pleje- og
Omsorgsafdelingen og Psykiatri- og Handicapafdelingen, og pa den anden side for stadig at sikre en
vis sammenhaeng med de fagomrader, som er omfattet af tilsynet. | forbindelse med udarbejdelse af
tilsynskonceptet er overvejet forskellige mulige placeringer, blandt andet en mellemkommunal
Igsning, men med udgangspunkt i de fremfarte overvejelser, har forvaltningen vurderet, at tilsynet
bedst varetages i forvaltningens Sundhedsafdeling. Der er naermere redegjort for disse overvejelser i
slutningen af bilag a

Tilsynet gnskes varetaget af to medarbejdere med henholdsvis paedagogisk og sundhedsfaglig
baggrund. Dette sikrer et grundigt og tveerfagligt funderet tilsyn

Det anmeldte tilsyn gnskes udvidet saledes, at de fleste af de elementer, der indgik i det tidligere
amtslige tilsyn, og som er udviklet med udgangspunkt i Ombudsmandens standarder, indgar. Dette



sker for at sikre et omfattende og grundigt tilsyn

Det uanmeldte tilsyn, som er et lovkrav pa pleje- og omsorgsomradet, gnskes viderefert i den form, som
det hidtil har haft i forvaltningens Pleje- og Omsorgsafdeling

| forleengelse af det nye tilsynskoncept foreslas en aendring af afrapporteringen, saledes at den bliver
kortfattet og mere systematisk end hidtil. De eksisterende procedurer for hgring og politisk
behandling af tilsynsrapporterne bibeholdes

Politisk inddragelse i tilsynet

| overensstemmelse med Bekendtgarelse om tilsyn med plejehjem og plejeboliger, § 5, deltager
byradspolitikere ikke i tilsynet i fremtiden. For at bibeholde den politiske inddragelse i tilsynet indgar det derfor
i tilsynskonceptet, at medlemmerne af Psykiatri- og Handicapudvalget og Social- og Sundhedsudvalget,

inden for de respektive udvalgs omrader, hvert ar far mulighed for at formulere spgrgsmal, som skal indga i
arets tilsyn med Gladsaxe Kommunes bo- og dagtilbud.

@konomi oq tidsplan

Det er Social- og Sundhedsforvaltningens vurdering, at det foreslaede tilsynskoncept medfarer, at der skal
afsaettes flere ressourcer end hidtil. Social- og Sundhedsforvaltningen prioriterer imidlertid tilsynsopgaven
hgijt, og vil derfor omprioritere forvaltningens normeringer saledes, at det foreslaede tilsynskoncept kan
gennemfgres inden for det afsatte budget i 2008 og frem.

Tilsynskonceptet vil efter 1. behandling i Social- og Sundhedsudvalget og Psykiatri- og Handicapudvalget
blive sendt i haring i Aldreradet og Handicapradet med henblik pa efterfalgende endelig godkendelse i de to
udvalg. Den preecise tidsplan for godkendelsen af tilsynskonceptet fremgar nedenfor. Tilsynskonceptet vil
traede i kraft fra og med tilsynet for 2008.

Fase Psykiatri- og AEldreomradet
handicapomradet
1. behandling Psykiatri- og Social- og Sundhedsudvalgets
Handicapudvalgets mgde mgde 19.12.2007
06.12.2007
Hgaring Gladsaxe Handicaprad Gladsaxe Aldrerad
20.12.2007-21.01.2008 20.12.2007-21.01.2008
Endelig Psykiatri- og Social- og Sundhedsudvalgets
godkendelse Handicapudvalgets mgde mgde 23.01.2008
07.02.2008 (Obs! Hgringssvar udleveres
pa madet)

Med tilsynskonceptet og etableringen af en feelles tilsynsenhed i Sundhedsafdelingen abnes samtidig op for,
at tilsynet i Social- og Sundhedsforvaltningen pa sigt kan samordnes med det tilsyn, som Barne- og
Kulturforvaltningen foretager med Gladsaxes barne- og ungeinstitutioner. Dette vil dog kraeve en
efterfalgende behandling i Barne- og Undervisningsudvalget.

Social- og Sundhedsforvaltningen indstiller, at udkast il tilsynskonceptet for Social- og
Sundhedsforvaltningens bo- og dagtilbud sendes i hgring i Gladsaxes Aldrerad og Gladsaxes Handicaprad
med henblik pa efterfalgende endelig godkendelse i Social- og Sundhedsudvalget og Psykiatri- og
Handicapudvalget.

Sagen slutter i Social- og Sundhedsudvalget.

PHU 12.04.2007,sagnr.  22[1
SSU 15.08.2007,sagnr. 94 |

Bilag a: Forslag til nyt tilsynskoncept i Social- og Sundhedsforvaltningen

g

Bilag 173a. pdf




Social- og Sundhedsudvalget besluttede:

Emilce Nielsen fremsatte aendringsforslag om, at passagen, "Det skal understreges, at spgrgsmal til
medarbejderne altid bar tilpasses de svar, som ledelsen har givet”, udgar. | stedet skal medarbejderne
sporges, fgr lederen bliver spurgt, eftersom der kan vaere ting, som medarbejderne vil rejse uafthaengigt af,
hvad lederen svarer.

For: Emilce Nielsen og Cheri-Mae Marlena Williamson.

Imod: Erling Schrader, John Brown Brabant Althoff-Andersen, Tom Vang Knudsen, Mette Marie
Schmidt, Eva Nielsen, Eva Michaelsen og Ebbe Skovsgaard.

Herefter godkendte Social- og Sundhedsudvalget, at udkast til tilsynskoncept sendes i hgring med henblik pa
efterfelgende endelig godkendelse.



SSU 19.12.2007. nr. 174

Udvalgstype: SSU Modedato: 19.12.2007 Nummer: 174

Indberetning af magtanvendelse i enhedsplejen, orientering

Baggrund
Formalet med lovgivningen om magtanvendelse og indgreb i selvbestemmelsesretten (Lov om social service

§ 124 -129) er at begreense magtanvendelse til det absolut ngdvendigste. | det omsorgs- og plejemaessige
arbejde med borgere med alvorlige psykiatriske eller psykiske lidelser, fx demens, er det uundgaeligt, at der
en gang imellem opstar situationer, hvor magtanvendelse og andre indgreb overfor borgerne vil blive
anvendt. Fx kan man installere en sakaldt "ringematte”, som fortaeller personalet, nar en borger med demens
forlader sin bolig. Det kan vaere ngdvendigt for borgerens sikkerhed, hvis vedkommende gentagne gange har
veeret udsat for fare eller er forsvundet efter at have forladt sin bolig. Et andet eksempel kan veere, at en
borger henstilles til at vaere i sin egen bolig og ikke pa feellesarealer, pa grund af voldelig eller truende
adfeerd.

Ifelge "Bekendtggrelse om magtanvendelse og andre indgreb i selvbestemmelsesretten over for voksne samt
om seerlige sikkerhedsforanstaltninger for voksne og modtagepligt i boformer efter serviceloven (nr. 789 af 6.
juli 2006)” § 15, stk. 2, skal der arligt forelaegges en beretning om magtanvendelse og andre indgreb i den
personlige frihed.

Nogle former for magtanvendelse kan og skal distrikterne sgge om pa forhand i forvaltningens Pleje- og
Omsorgsafdeling. Dette geelder planlagte indgreb, som fx fastholdelse i hygiejnesituationer. Nogle former for
magtanvendelse kan kommunen ikke selv afggre, men skal indstilles til Det Sociale Naevn. Dette gaelder
flytning til plejebolig mod borgerens vilje. Endelig er der akut opstaede situationer, der ikke kan s@ges om pa
forhand, men som skal indberettes efterfalgende. Sagen her omfatter alle typer af magtanvendelse.

Social- og Sundhedsforvaltningen fremlaegger hermed beretning for anvendt magtanvendelse for 2007.

Ansggninger oq indberetninger 2007

I 2007 har Social- og Sundhedsforvaltningen modtaget 55 ans@gninger og indberetninger; 34 af disse er
afsluttede, 21 er fortsat aktuelle. Naermere detaljer om ans@gningerne og indberetningerne fremgar af bilag a.
Fra 2006 er 9 ansggninger viderefgrt i 2007.

Der er fortsat fokus pa indberetning af magtanvendelse. Der er sket en stigning fra 24 til 55 ans@gninger
siden sidste fremlaeggelse i Social- og Sundhedsudvalget 20.12.2006, sag nr. 145. Stigningen skyldes ikke,
at der forekommer flere episoder med magtanvendelse. Forklaringen er snarere, at der stadig er mere
opmaerksomhed pa, at episoderne skal godkendes pa forhand, nar de kan planlaegges og ellers indberettes
efterfglgende.

Der har generelt vaeret gode erfaringer omkring ansggninger om magtanvendelse. Udarbejdelsen af en
ansg@gning nedvendigger en analyse af de situationer, hvori der er behov for magtanvendelse. Dette giver
ofte et nyt perspektiv pa plejen og den hjeelp, som bliver ydet til borgeren. Ikke sjeeldent kan anvendelse af
magt begraenses eller helt ophgre.

Social- og Sundhedsforvaltningen forelaegger, sagen til orientering.

Sagen slutter i Social- og Sundhedsudvalget.

SSU 20.12.2006, sag nr. 145 [

Bilag: a: Oversigt over magtanvendelse i 2007

.

ke
Bilag 1742 pdf

Social- og Sundhedsudvalget besluttede:



Til efterretning, idet forvaltningen pa et kommende mgde orienterer om brugen af GPS-lgsninger til
personsikring af demente.



SSU 19.12.2007. nr. 175

Udvalgstype: SSU Modedato: 19.12.2007 Nummer: 175

Omsorgsomradet - kvalitetsstandarder og ydelseskatalog 2008

Baggrund
Socialministeriet har palagt landets kommuner en forpligtelse til mindst én gang arligt at udarbejde

kvalitetsstandarder for personlig og praktisk hjeelp, kommunal genoptreening og fleksibel hjemmehjeelp efter
Lov om social service §§ 83, 84 og 86.

Udkast til "Kvalitetsstandarder og ydelseskatalog 2008” har nu vaeret i hering i Aldreradet og Handicapradet.
"Kvalitetsstandarder og ydelseskatalog 2008” forelaegges Social- og Sundhedsudvalget med henblik pa
godkendelse.

Opfelgning pa input til kvalitetsstandarder 2008
Social- og Sundhedsudvalget besluttede pa mede 02.05.2007, sag nr. 49, at forvaltningen skulle arbejde
videre med fglgende omrader:
Pargrende
Der er indsat et afsnit om pargrende i indledningen til kvalitetsstandarder 2008.
Dag/nat afdelingen
Kvalitetsstandarden om dag- og natplads pa omsorgscenter Kildegarden er udgaet som fglge af, at
funktionen i sin nuvaerende form ophgrer i labet af 2008 i forbindelse med om- og nybygning af pleje-
og eeldreboliger. | stedet etableres geriatrisk daghjem pa Omsorgscenter Mgllegarden, som forventes
abnet i 2009, og der etableres seks natpladser pa Omsorgscenter Kildegarden i 2009. |
kvalitetsstandarderne for 2009 indfgres igen en kvalitetsstandard for nat-pladser, tilpasset det nye
tilbud og en standard for dag-pladser pa det geriatriske daghjem.
Psykiatrisk daghjem
Der er udarbejdet en ny standard i forbindelse med flytningen af det psykiatriske daghjem fra
Veerebro til Egegarden.
Evidensudvikling pa traeningsomradet
Der er nedsat en arbejdsgruppe, som i 2008 fokuserer pa evidensudvikling i forbindelse med traening
og en anderledes organisering af treeningsomradet, saledes at der skabes en bedre udnyttelse af
ressourcerne.
Brugen af urinbind
Arbejdsgruppen for kvalitetsstandarder har anbefalet, at bevilling af inkontinenshjaelpemidler holdes
decentralt, og at distrikterne i 2008 falger op pa tidligere bevillinger, samtidig med at man afventer
forlab og resultater af projekt om baekkenbundstraening i Merkhgj/Haje Gladsaxe Distrikt.
Social- og sundhedsassistenters kompetencer
Der er i kvalitetsstandarder 2008 givet mulighed for, at social- og sundhedsassistenter i det daglige
arbejde kan varetage opgaver, som i dag varetages af sygeplejersker. Formalet er at udnytte
assistenternes kompetencer endnu bedre og frigare sygeplejerskeressourcer til andre opgaver.
Derfor er sygeplejeydelser ikke laengere opdelt i standarder for ukomplicerede og komplicerede, men
fremgar af en samlet standard.

Veesentlige eendringer i kvalitetsstandarder 2008
AEndringerne er naermere beskrevet i afsnit 2.4 "Nye kvalitetsstandarder og veesentlige eendringer 2008”.

Kvalitetsstandarder 2008 fremgar af bilag a og ydelseskatalog 2008 fremgar af bilag b. Z/Endringer er
markeret med en streg i marginen.

Aflastende renggring
Social- og Sundhedsudvalget bad pa made 19.09.2007, sag nr. 112 forvaltningen om at fremlaegge forslag til
kvalitetsstandard for aflastende renggring, som fremgar af bilag a, side 34.

Social- og Sundhedsforvaltningen skenner, at der i hele kommunen kan vaere 50 - 60 borgere, som kan veere
berettiget til aflastende renggring. De kan visiteres til 1 time pr. 14. dag, hvilket vil betyde en merudgift pa
350.000 — 450.000 kr. arligt.

Til finansiering af denne merudgift vil det veere naturligt at alle visiteres til praktisk hjaelp efter samme kriterier,



svarende til det nye kriterium, der blev vedtaget af Social- og Sundhedsudvalget 20.12.2006, sag nr. 146.

Sidste ars beslutning om at fastholde hjaelp til borgere, visiteret efter det gamle visitationskriterium, foreslas
hermed aendret for at anvende gkonomisk overskud til standarden om aflastende renggring.

Det er usikkert, om det foresldede ensartede kriterium fuldt ud kan deekke finansiering af den nye aflastende
rengering, men forvaltningen vil fglge omradet ngje og vende tilbage til udvalget, safremt der opstar
finansieringsproblemer.

Hgringssvar fra AEldreradet og Handicapradet

Haringssvar fra Aldreradet fremgar af bilag c. Social- og Sundhedsforvaltningens kommentarer til
hgringssvaret fremgar af bilag d. Zldreradet eftersparger borgervenlig udgave af kvalitetsstandarder; udkast
er udarbejdet og vedlagt som bilag e.

Der er ikke fremkommet hgringssvar fra Handicapradet.

Social- og Sundhedsforvaltningen indstiller,

at der iveerksaettes en standard for aflastende renggring, og denne nye ydelse finansieres ved at alle
borgere, der i gvrigt modtager praktisk hjaelp visiteres efter samme kriterium.

at Kvalitetsstandarder 2008 og Ydelseskatalog 2008 godkendes.

Sagen slutter i Social- og Sundhedsforvaltningen.

SSU 20.12.2006, sag nr. 146 L]
SSU 02.05.2007, sag nr. 49 ]
SSU 19.09.2007, sag nr. 112 |

Bilag: a: Kvalitetsstandarder 2008.

Bilag: b: Ydelseskatalog 2008.

Bilag: c: Heringssvar fra ZAldreradet.

Bilag: d: Social- og Sundhedsforvaltningens kommentarer til £ldreradets hgringssvar.
Bilag: e: Udkast til borgervenlig pjece om kvalitetsstandarder.
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Social- og Sundhedsudvalget besluttede:

Et flertal i Social- og Sundhedsudvalget (Erling Schrader, John Brown Brabant Althoff-Andersen, Tom Vang
Knudsen, Mette Marie Schmidt, Eva Nielsen, Cheri-Mae Marlena Williamson, Eva Michaelsen og Ebbe
Skovsgaard) godkendte Kvalitetsstandarder og Ydelseskatalog 2008, herunder at der ivaerksaettes en
standard for aflastende rengaring finansieret ved, at alle borgere, der i gvrigt modtager praktisk hjeelp,
visiteres efter samme kriterium.

Emilce Nielsen stemte undlod at stemme.



SSU 19.12.2007. nr. 176

Udvalgstype: SSU Modedato: 19.12.2007 Nummer: 176

Opfolgning pa beslutningsnote 7 i budget 2007

Baggrund
| budget 2007-2010 er der afsat 2 mio. kr. til kompetenceudvikling m.m. Af budgetnote 7 i budget 2007

fremgar fglgende:

"Der afseettes en pulje pa 2 mio. kr. pa Social- og Sundhedsudvalgets ramme. Heraf skal minimum 1,5 mio.
kr. anvendes til kompetenceudvikling af medhjaelpere pa eeldreomradet.”

Puljen blev udmentet pa Social- og Sundhedsudvalgets mgde 20.12.2006, sag nr. 148.

| det fglgende beskrives, hvordan puljen | 2007 er blevet anvendt til kompetenceudviklingsaktiviteter samt til
initiativer til at Igfte serviceniveauet pa aldreomradet. Derudover redeggres for udmegntningen af puljen i
2008.

Kompetenceudviklingsaktiviteter i 2007

| 2006 blev der nedsat en styregruppe for kompetenceudvikling af medarbejderne i Enhedsplejen.
Styregruppen har til opgave at planleegge kompetenceudviklingsaktiviteterne i 2007-2010, sa der anvendes
1,5 mio. kr. til kompetenceudvikling hvert ar i perioden.

I 2007 er der gennemfgrt demenskurser med opkvalificering af personalet med faglig viden om demens,
kommunikation med demente, pleje af demente m.m.

Derudover er der gennemfgrt et pilotprojekt med kollegial sparring for en gruppe af basispersonalet pa
Kildegarden. Gennem denne metode styrkes medarbejderne i at nyttiggere deres erfaringer og dele viden
med hinanden. Samtidig har projektet til formal at modvirke stress.

I 2007 er der ogsa gennemfort sygeplejefaglig vejledning for sygeplejersker. Vejledningen har veeret stattet af
en ekstern konsulent og har fokus pa sygeplejefaglige problemstillinger samt udveksling af erfaringer mellem
medarbejderne og anvendelse af deres viden.

Dokumentation og anvendelse af IT har ligeledes vaeret et omrade for kompetenceudvikling. Denne aktivitet
har opkvalificeret personale i alle kommunens distrikter i forhold til at lave handleplaner, der sikrer malrettet
og individuel pleje til borgerne.

Endvidere har der veeret afholdt fyraftensmeader for alle medarbejdere om kulturforstadelse og om nytaenkning
i organisationer.

Positive tilbagemeldinger fra personalet

Der har veeret meget positive tilbagemeldinger fra personalet pa kompetenceudviklingsaktiviteterne.
Personalet melder om stort engagement og fremmeade til aktiviteterne samt et stort udbytte af
undervisningen.

Initiativer til at Igfte serviceniveauet

Udover 1,5 mio. kr. til kompetenceudvikling er der udmentet 0,5 mio. kr. til forskellige initiativer til at lafte
serviceniveauet pa aldreomradet. Disse initiativer omfatter mere tid til renggring for sveert handicappede,
weekendabent pa fitnesscentrene pa Rosenlund og Bakkegarden samt initiativer overfor MRSA-bakterier.

Udmgntning af puljien i 2008

| 2008 vil der fortsat blive anvendt 1,5 mio. kr. til kompetenceudvikling og 0,5 mio. kr. til de neevnte initiativer
til at Igfte serviceniveauet. De konkrete kompetenceudviklingsaktiviteter vil blive planlagt af styregruppen i
starten af 2008.

Social- og Sundhedsforvaltningen indstiller, at sagen tages til efterretning.




Sagen slutter i Social- og Sundhedsudvalget.

SSU 20.12.2006, sag nr. 148 [
Social- og Sundhedsudvalget besluttede:

Til efterretning.



SSU 19.12.2007. nr. 177

Udvalgstype: SSU Modedato: 19.12.2007 Nummer: 177

Gaver modtaget i Enhedsplejen i 2007

Baggrund
P& Socialudvalgets made 03.11.2004, sag nr. 168, blev det besluttet, at Social- og Sundhedsforvaltningen

arligt udarbejder en opggrelse over modtagne gaver i Enhedsplejen.
Der er i 2007 modtaget i alt én gave:

Omsorgscentret Rosenlund, afdeling B, har modtaget en brugt el-kgrestol (SSU 19.09.2007, sag nr.
114).

Social- og Sundhedsforvaltningen forelaegger sagen til orientering.

Sagen slutter i Social- og Sundhedsudvalget.

SOU 03.11.2004, sag nr. 168 ||
SSU 19.09.2007, sag nr. 114 |
Social- og Sundhedsudvalget besluttede:

Til efterretning.



SSU 19.12.2007. nr. 178

Udvalgstype: SSU Modedato: 19.12.2007 Nummer: 178

Klageradets redeqgorelse

Baggrund
Ifelge Klageradets vedteegter skal Klageradet hvert andet ar i den kommunale valgperiode afgive en samlet

redeggrelse for sin virksomhed, som forelaegges Social- og Sundhedsudvalget og efterfalgende
offentliggeres. Redeggrelsen blev sidst udarbejdet i 2004. Social- og Sundhedsudvalget besluttede pa made
20.12.2006, sag nr. 153, at "Klageradets redeggarelse fglger den kommunale valgperiode og udsendes naeste
gang for 2007 og fremover hvert andet ar”.

Klageradets redeggrelse for 2005 - 2007 vedlaegges som bilag a.

Social- og Sundhedsforvaltningen indstiller, at Klageradets redeggrelse tages il efterretning.

Sagen slutter i Social- og Sundhedsforvaltningen.

SSU 20.12.2006, sag nr. 153

Bilag a: Klageradets redeggarelse 2005-2007

o

Bilag 178a.pdf
Social- og Sundhedsudvalget besluttede:

Til efterretning.



SSU 19.12.2007. nr. 179

Udvalgstype: SSU Mgdedato: 19.12.2007 Nummer: 179

Forebyqggelsescentret, tillegsbevilling og anlaegsregnskab

Baggrund
Byradet meddelte pa sit made 16.08.2006, sag nr. 140, anlaegsbevilling pa i alt 4,9 mio. kr. til etablering af

Gladsaxe Kommunes Forebyggelsescenter samt indteegt pa 2,15 mio. kr., finansieret af det afsatte
radighedsbelgb i budget 2006 pa 3 mio. kr. samt tilskud fra Socialministeriet pa 2,15 mio. kr. Der resterer
saledes et radighedsbelgb pa 0,25 mio kr. Byggearbejdet bestod af en gennemgribende ombygning af
lokalerne pa Seborg Hovedgade 200, saledes at Forebyggelsescentret i dag er indrettet publikumsvenligt.

Arbejdet er nu afsluttet, og der aflaegges hermed anlaegsregnskab. BYG-journal og gkonomioversigt
udarbejdet af Gladsaxe Kommunes Ejendomsafdeling er vedlagt som bilag a:

Anlzegsbevilling, indtaegt -2.150.000 kr.
Afholdt indteegter -2.150.000 kr.
| alt 0 kr.
Anlaegsbevilling, udgift 4.900.000 kr.
Afholdte udgifter 4.928.447 kr.
Merforbrug 28.447 kr.

Merforbruget pa 28.447 kr. skyldes en merudgift til inventar.

Ejendomsafdelingen og Social- og Sundhedsforvaltningen indstiller,

at der gives tilleeg til anleegsbevillingen pa 28.447 kr. finansieret af det afsatte restradighedsbelgb fil
Forebyggelsescentret.

at anlaegsregnskabet godkendes.

Sagen slutter i @konomiudvalget.

BR 16.08.2006, sag nr. 140 [

Bilag a: BYG-journal og gkonomioversigt udarbejdet af Gladsaxe Kommunes Ejendomsafdelinger

.

ik
Bilag 179a. pdf

Social- og Sundhedsudvalget besluttede:
Anbefales.

Til @konomiudvalget.



SSU 19.12.2007. nr. 180

Udvalgstype: SSU Mgdedato: 19.12.2007 Nummer: 180

Meddelelser

Social- og Sundhedsforvaltningen arbejder i gjeblikket med formuleringen af de tematiske spgrgsmal,
der skal danne grundlag for drgftelserne vedrgrende 2. generation af sundhedsaftalerne. Spargsmalene vil
besta dels af Regionens gnskede spgrgsmal dels af kommunens egne.
Region Hovedstadens opleeg til de tematiske spargsmal er, pa trods af en tidligere udmelding fra regionen
om feerdigggrelse i november, endnu ikke udarbejdet. For at sikre sammenheaeng i dreftelserne, afventer
Social- og Sundhedsforvaltningen Region Hovedstandens opleeg, far draftelserne pabegyndes i Gladsaxe
Kommune.
Det forventes, at sagen forelaegges til draftelse i Social- og Sundhedsudvalget primo 2008

Social- og Sundhedsudvalget besluttede:

Forvaltningen orienterede om, at der er afholdt licitation vedrgrende byggerierne pa Mgllegarden og Carl
Mgllers Allé med et tilfredsstillende resultat.

Forvaltningen orienterede endvidere om, at DAB pa vegne af afdelingsbestyrelsen i Vaerebro Park har
meddelt Gladsaxe Kommune, at man ikke gnsker, at der etableret et tilbud for Kagsahuses beboere m.fl. i
Veaerebro Plejecenters nuvaerende lokaler, jf. SSU 31.10.2007, sag nr. 133.
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