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Punkt 18: Sundhedspolitikkens handleplan og Forebyggelsescentrets
aktiviteter, status 2012

2011/04064
Bilag

Bilag 1. Statusrapport for sundhedspolitikkens handleplan 2012

Bilag 2. Afrapportering af Forebyggelsescentrets aktiviteter 2012



Forebyggelses-, Sundheds- og Handicapudvalget,
20.03.2013
Gladsaxe Kommune

Dagsordenpunkt

Sundhedspolitikkens handleplan og Forebyggelsescentrets
aktiviteter, status 2012

Beslutning
Til efterretning.

Social- og Sundhedsforvaltningen udsender efterfalgende svar
pa de stillede spargsmal vedr. sundhedspolitikken og Forebyg-
gelsescentrets aktiviteter.

Lone Yalcinkaya og Pia Skou var ikke til stede.
Gennemgang af sagen

Baggrund

| forbindelse med Social- og Sundhedsudvalgets godkendelse af
den reviderede Sundhedspolitik for Gladsaxe Kommune 2008-
2011 (SSU 19.12.2007, punkt 163) blev det besluttet, at der skal
udarbejdes en arlig status for sundhedspolitikkens handleplan.
Hensigten med statusrapporten er, at den kan indga som bag-
grundsmateriale ved de kommende budgetforhandlinger.
Seneste status for 2011 blev godkendt pa Forebyggelses-,
Sundheds- og Handicapudvalgets mgde i februar 2012 FSHU
22.02.2012, punkt 8).

Sundhedspolitikkens handleplan for 2012-2013 blev vedtaget pa
Forebyggelses-, Sundheds- og Handicapudvalgets made i
november 2011 (FSHU 16.11.2011, punkt 86).

Status for sundhedspolitikkens handleplan 2012

Udvalget praesenteres i naerveerende sag for status for sund-
hedspolitikkens handleplan 2012. Statusrapporten praesenterer
fremdrift, aktiviteter og resultater af tiltagene i sundhedspolitik-
kens handleplan (bilag 1).

Faktisk aktivitet og resultater vil i langt overvejende grad fokuse-
re pa resultater af indsatserne frem for de egentlige effekter. Det
skyldes blandt andet, at egentlige effektevalueringer ofte forud-
saetter seerlig dokumentation og dokumentationsmetoder og der-
for ofte er meget ressourcekraevende. Endvidere er effekter af
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Forebyggelses-, Sundheds- og Handicapudvalget,
20.03.2013
Gladsaxe Kommune

forebyggende og sundhedsfremmende tiltag oftest farst synlige
flere ar efter ivaerksaettelse af tiltaget. Derfor kan det veere van-
skeligt at udarbejde effektevalueringer af sddanne tiltag. | stedet
udarbejdes aktivitetsmalinger, som viser omfanget af de aktivite-
ter, som tiltaget bestar af. For forebyggelsesomradet er desuden
anvendt mal for "borgeroplevet virkning”, der giver en indikation
af borgerens oplevelse af virkningerne af specifikke indsatser. De
tiltag, der igangseettes enten i Forebyggelsescentret eller som
led i sundhedspolitikkens handleplan, bygger pa nyeste viden om
best practice og evidens.

Statusrapport for sundhedspolitikkens handleplan (bilag 1) er op-
delt i tre delafsnit:

Del 1: Tiltag som er resultat af de seneste ars budgetvedtagelser
Del 2: Tiltag finansieret af eksterne puljemidler

Del 3: Tiltag besluttet i forbindelse med godkendelsen af den re-
viderede handleplan 2012-2013, og som finansieres af sund-
hedspolitikkens budget eller daekkes inden for de enkelte forvalt-
ningers budgetramme.

Afrapportering af Forebyggelsescentrets aktiviteter
Forebyggelsescentrets aktiviteter i 2012 afrapporteres seerskilt i
bilag 2, hvori aktivitetstal og resultater af Forebyggelsescentrets
indsatser i 2012 udfoldes.

Begge bilag kan fungere som opslagsveerk for indholdet i de en-
kelte tiltag.

Sundhedspolitikkens handleplan for 2014-2015

Social- og Sundhedsforvaltningen har sammen med de to gvrige
fagforvaltninger pabegyndt arbejdet med den kommende hand-
leplan for 2014-2015. Processen kommer til at tage hgjde for en
systematisk inddragelse af geeldende anbefalinger for omradet,
kombineret med muligheder og behov i pa tveers i kommunen.
Handleplanen forventes feerdig til behandling i Forebyggelses-,
Sundheds- og Handicapudvalget i november 2013.

Social- og Sundhedsforvaltningen indstiller,

1. at Statusrapport for sundhedspolitikkens handleplan 2012
(bilag 1) tages til efterretning, og

2. at Afrapportering af Forebyggelsescentrets aktiviteter 2012

29.09.00P22
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Forebyggelses-, Sundheds- og Handicapudvalget,
20.03.2013
Gladsaxe Kommune

(bilag 2) tages til efterretning.

Bilag

Bilag 1. Statusrapport for sundhedspolitikkens handleplan 2012
Bilag 2. Afrapportering af Forebyggelsescentrets aktiviteter 2012

Relateret behandling

Social- og Sundhedsudvalget 19.12.2007, Punkt 163 (Aben)
Forebyggelses-, Sundheds- og Handicapudvalget 23.02.2011,
Punkt 8 (Aben)

Forebyggelses-, Sundheds- og Handicapudvalget 16.11.2011,
Punkt 86 (Aben)

Forebyggelses-, Sundheds- og Handicapudvalget 22.02.2012,
Punkt 9 (Aben)
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Punkt 19: KKR-Hovedstadens perspektiver for udviklingen af det
kommunale sundhedsomrade

2013/02150
Bilag

Bilag 1. Folgebrev
Bilag 2. Falles rammer og malsatninger for kommunerne i hovedstadsregionen

Bilag 3. Sammenfatning af neglepublikationer



Aben
Forebyggelses-, Sundheds- og Handicapudvalget,

20.03.2013
Gladsaxe Kommune

Dagsordenpunkt

KKR-Hovedstadens perspektiver for udviklingen af det
kommunale sundhedsomrade

Beslutning
Godkendt.

Lone Yalcinkaya og Pia Skou var ikke til stede.
Gennemgang af sagen

Baggrund

Sagen sendes enslydende til behandling i henholdsvis Seniorud-
valget 07.03.2013 og Forebyggelses-, Sundheds- og Handicap-
udvalget 20.03.2013.

KKR- Hovedstaden har sendt en raekke malsaetninger til draftel-
se i kommunerne, relateret til fremtidens opgaver og perspektiver
pa det kommunale sundhedsomrade. Fglgebrev og malsaetnin-
ger er vedlagt som bilag 1 og 2.

Det kommunale sundhedsomrade bevaeger sig i disse dage ind i
en ny fase, hvor der i langt hgjere grad end tidligere sgges efter
feelles mal og rammer for omradet. Sundhedsaftalerne med re-
gionen er et eksempel herpa. Sundhedsstyrelsen og Kommuner-
nes Landsforening har udgivet en reekke ngglepublikationer,
hvori perspektiverne pa fremtidens opgaver pa sundhedsomradet
i kommunerne er samlet. For at bidrage til overblikket er indhol-
det i de enkelte publikationer samt sundhedsaftalen kort sam-
menfattet i bilag 3.

Oplaeg til draftelse fra KKR-Hovedstaden - haringsspargsmal
For at na frem til en feelles forpligtelse mellem kommunerne om,
hvilke sundhedsydelser man leverer til borgerne — og hvad man
kan forvente, at kommunerne i regionen kan lgfte — har KKR-Ho-
vedstaden sendt nedenstaende politiske malsaetninger i hgring i
kommunerne:

e Styrke forebyggelsesindsatsen med udgangspunkt i sund-
hedsprofilerne og de nationale forebyggelsespakker

e Styrke indsatsen for aktivt at forebygge, at borgerne

00.13.00G00
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Forebyggelses-, Sundheds- og Handicapudvalget,
20.03.2013
Gladsaxe Kommune

(gen)indleegges

e Styrke indsatsen overfor kronikergrupperne, ved at have til-
bud til kronikergrupperne i alle kommuner

e Styrke dokumentationen i forhold til de kommunale indsatser
og den forventede effekt.

KKR-Hovedstaden gnsker, at tilbagemeldingen (hgringen) fra
kommunen indeholder fglgende:

1. En politisk tilbagemelding om hvordan den enkelte kom-
mune vil arbejde med malsaetningerne.

2. Entilbagemelding om kommunen evt. i samarbejde med
andre kommuner vil starte eller har startet pilotprojekter pa
sundhedsomradet, hvor resultaterne med fordel kan for-
midles til de gvrige kommuner pa sigt.

3. En melding om, hvilke indsatser kommunen ser, hvor der
med fordel kan etableres faelles kommunale samarbejder.

Hgringsforslag
Nedenfor preesenteres Social- og Sundhedsforvaltningens for-
slag til besvarelsen af KKR-Hovedstadens henvendelse.

Ad. 1 Gladsaxe Kommunes arbejde med malssetningerne

e Styrke forebyggelsesindsatsen med udgangspunkt i sund-
hedsprofilerne og de nationale forebyggelsespakker

Forebyggelsesindsatsen i Gladsaxe Kommune er baseret pa
data fra sundhedsprofilen og Forebyggelsespakkerne. For at
styrke sammenhaengen til anbefalingerne i Forebyggelsespak-
kerne yderligere, arbejder Gladsaxe Kommune med en syste-
matisk kortlaegning af eksisterende forebyggelsesindsatser for
pa den baggrund at vurdere behovet for eventuelle justeringer i
forhold til Forebyggelsespakkernes anbefalinger.

e Styrke indsatsen for aktivt at forebygge at borgerne (gen)ind-
laegges

Gladsaxe Kommune har igangsat et malrettet arbejde for aktivt at
forebygge genindleeggelser, herunder samarbejde med almen
praksis om hjemmebesag samt tilbud om hverdagsrehabilitering i
hjemmet. Der ud over indgar Gladsaxe Kommune i en ansggning
til Forebyggelsespuljen i Region Hovedstaden vedrgrende sam-
me tema. Gladsaxe Kommune vil fortsat arbejde med at analyse-
re omradet og igangsaette effektive indsatser, der nedbringer an-
tallet af uhensigtsmeessige indlaeggelser.

00.13.00G00
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Forebyggelses-, Sundheds- og Handicapudvalget,
20.03.2013
Gladsaxe Kommune

e Styrke indsatsen overfor kronikergrupperne, ved at have til-
bud til kronikergrupperne i alle kommuner

Gladsaxe kommunes indsats over for borgere med kronisk syg-
dom er beskrevet i en samlet plan for borgere med kronisk syg-
dom. Kommunen har i overensstemmelse med forlabsprogram-
merne etableret indsatser inden for diabetes, KOL, hjerte-kar,
hjerneskade, kraeft og demens. Der udover pagar i gjeblikket ar-
bejde med implementering af forlgbsprogrammet for borgere
med leenderyg lidelse.

e Styrke dokumentationen i forhold til de kommunale indsatser
og den forventede effekt
Gladsaxe Kommune arbejder systematisk og lgbende med at
udvikle og styrke dokumentationen af indsatserne pa sundheds-
og forebyggelsesomradet. Dokumentation og monitorering indgar
desuden som et gennemgaende tema i kommunens sundheds-
politik.

Ad. 2 Perspektiver for opstart af pilotprojekter pa sundhedsomra-
det

Gladsaxe Kommune ser en reekke muligheder for udvikling af pi-
lotprojekter

- Parkinson — Gladsaxe Kommune medvirker i projekt med
Radovre og Frederiksberg Kommune og Parkinsonfore-
ningen (Bispebjerg hosp. og uddannelsesomradet) med
henblik pa at udvikle et miniforlebsprogram for Parkinson-
ramte.

- Hjerneskadeomradet — Gladsaxe Kommune indgar i en
reekke samarbejder med potentiale for opstart af pilotpro-
jekter, eksempelvis i relation til evaluering og dokumenta-
tion af indsatser pa omradet.

- Velfeerdsteknologi — Gladsaxe Kommune har formuleret
og igangsat en raekke velfaerdsteknologiprojekter pa
sundheds- og aeldreomradet, der vil danne baggrund for
kommunens fremtidige satsninger pa velfaerdsteknologi-
omradet.

Ad. 3 Faelles kommunalt samarbejde

For en raekke tilbud vil det veere relevant at vurdere potentialet i
at udarbejde konkrete samarbejdsmodeller med andre kommu-
ner. Samarbejdsmodellerne vil med sandsynlighed indbefatte af-
taler om kgb og salg af forskellige sundhedsydelser.

00.13.00G00
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Forebyggelses-, Sundheds- og Handicapudvalget,
20.03.2013
Gladsaxe Kommune

Saledes vil borgere fra samarbejdskommuner kunne tilbydes del-
tagelse i tilbud, der geografisk er placeret i Gladsaxe Kommune.

Omvendt vil det ogsa betyde, at borgere fra Gladsaxe Kommune
vil skulle deltage i tilbud, der geografisk er placeret i samarbejds-
kommunen.

Gladsaxe Kommune ser pa nuvaerende tidspunkt fglgende om-
rader som relevante i forhold til et styrket tvaerkommunalt samar-
bejde pa sundhedsomradet. Der vil dog givetvis ske en Igbende
udvikling pa omradet med nye samarbejder til falge.

- Opgavedeling i forhold til specifikke rehabiliteringsforigb
for borgere med kronisk sygdom, herunder seerligt i for-
hold til hjerneskaderehabilitering samt pa kreeftrehabilite-
ringsomradet, hvor Gladsaxe Kommune i forvejen samar-
bejde med Herlev Kommune, der tilkaber rehabiliterings-
pladser i Gladsaxe Kommune.

- Evaluerings og dokumentationsindsatsen i kommunerne
har stort potentiale som samarbejdsomrade. Det er afge-
rende at kommunerne tilrettelaegger dette i feellesskab, da
en kommune normalt ikke har borgere nok til at kunne pa-
vise effekt af en given indsats, og ikke har mulighed for at
sammenligne sig med andre kommuner - hvis der ikke
sker en ensartet registrering af indsatsen.

- I forhold til kompetenceudvikling af fagpersonale ser
Gladsaxe Kommune muligheder for at samarbejde pa
tveers af kommuner, seerligt i forhold til specialiserede
ydelser.

Tidsperspektiv

Direktgrerne fra de 9 kommuner afholdt 04.03.2013 et feellesmo-
de i "TKommuneklynge - midt” (daekkende Herlev og Gentofte Ho-
spital) med henblik pa dialog om perspektiverne for fremtidigt
tveerkommunalt samarbejde. Social- og Sundhedsforvaltningen i
Gladsaxe Kommune deltog i mgdet.

KKR-Hovedstaden vil drgfte de politiske malsaetninger igen pa
mgadet den 16. april 2013 ud fra kommunernes tilbagemeldinger
pa de politiske droftelser.

Af hensyn til sagsbehandlingen op til madet i KKR-Hovedstaden
den 16. april 2013 skal kommunens tilbagemelding veere hos
KKR sekretariatet senest den 19. marts 2013. Social- og Sund-
hedsforvaltningen har af hensyn til behandlingen af sagen i

00.13.00G00
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Forebyggelses-, Sundheds- og Handicapudvalget,
20.03.2013
Gladsaxe Kommune

Forebyggelses-, Sundheds og Handicapudvalget 20.03.2012 faet
udseettelse til aflevering 22.03.2013, under hensyntagen til ud-
valgenes godkendelse.

Social- og Sundhedsforvaltningen indstiller,

1. at Social- og Sundhedsforvaltningens forslag til tilbagemel-
ding/hgringssvar til KKR-Hovedstaden godkendes.

Bilag

Bilag 1. Faglgebrev

Bilag 2. Feelles rammer og malsaetninger for kommunerne i ho-
vedstadsregionen

Bilag 3. Sammenfatning af naglepublikationer

Relateret behandling
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Punkt 20: Regnskab 2012 - Forebyggelses-, Sundheds- og Handicapudvalget

2012/10950
Bilag

Bilag 1 Regnskabsbemarkninger (drift) Forebyggelses-, Sundheds- og Handicapudvalget

Bilag 2 Regnskabsbemarkninger (anleeg) Forebyggelses-, Sundheds- og Handicapudvalget



Forebyggelses-, Sundheds- og Handicapudvalget,
20.03.2013
Gladsaxe Kommune

Dagsordenpunkt

Regnskab 2012 - Forebyggelses-, Sundheds- og Handicap-
udvalget

Beslutning
Godkendt.

Lone Yalcinkaya og Pia Skou var ikke til stede.
Gennemgang af sagen

Det endelige regnskab 2012 for Forebyggelses-, Sundheds- og
Handicapudvalget er nu opgjort. Social- og Sundhedsforvaltnin-
gen har udarbejdet vedlagte regnskabsbemaerkninger for hen-
holdsvis driftsudgifter inklusive afrapportering af mal- og resultat-
krav og anleegsudgifter (bilag 1 og 2).

Driftsregnskab og serviceramme
Budgetrammer, regnskab samt afvigelser til budgetrammer frem-
gar af tabellen nedenfor.

Regnskab 2012, nettodriftsudgifter, mio. kr.

Bevilling Vedtaget | Korrigeret | Regnskab | Forskel | Forskel
Budget Budget 2012 Vedtaget | Korrig.
budget | budget

Voksne med szerlige
behov og sundhed

(e 7 235,1 2486 243 1 -8,0 5,5
Beskyttet beskaftigel-
se og medfinansie-

ringsbidrag (ramme 2)

2741 285,8 283,1 -9,0 2,7
Takstfinansierede til-
bud (ramme 3)

-13,2 -7,8 -15,0 1,8 7,2
Subtotal Serviceram-
men

496,0 526,7 511,2 -15,2 15,5
Personlige ydelser
elufuoc) 1,0 1,0 2,8 3,8 38
Ramme 1-4 i alt

497,0 527,7 508,4 -11,4 19,3

Note: Forskel angives som mindre- (+) / merforbrug (-)

Forebyggelses-, Sundheds- og Handicapudvalgets vedtagne
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Forebyggelses-, Sundheds- og Handicapudvalget,
20.03.2013
Gladsaxe Kommune

budget er 497,0 mio. kr. Driftsregnskabet for 2012 udger 508,4
mio. kr. Samlet set er der tale om et merforbrug i forhold til det
vedtagne budget pa 11,4 mio. kr. og et mindreforbrug pa 19,3

mio. kr. i forhold til det korrigerede budget.

Forskellen mellem vedtaget og korrigeret budget skyldes primaert
overfgrte driftsmidler fra 2011 pa i alt 18,7 mio. kr., hvoraf der er
overfgrt 15 mio. kr. fra Seniorudvalget til daekning af et under-
skud pa kebsbudgettet til voksne med seerlige behov. Desuden
er der givet tillaeegsbevillinger pa 12,0 mio. kr., heraf vedrgrer
11,7 mio. kr. medfinansiering af det regionale sundhedsvaesen.

Mindreforbruget opgjort i forhold til det korrigerede budget pa i alt
19,3 mio. kr. udgeres af et mindreforbrug pa 5,5 mio. kr. pa
ramme 1, mindreforbrug pa ramme 2 pa 2,7 mio. kr., mindrefor-
brug (merindtaegter) pa ramme 3 pa 7,2 mio. kr. og mindrefor-
brug pa ramme 4 pa 3,8 mio. kr.

| det folgende redegeres i hovedtraek for afvigelser mellem regn-
skabet og henholdsvis det vedtagne og det korrigerede budget.
En mere detaljeret gennemgang af de enkelte budgetomrader
fremgar af regnskabsbemaerkningerne i bilag 1.

Bemeerkninger vedr. ramme 1 — Voksne med seerlige behov og
sundhed

Bevillingen omfatter farst og fremmest udgifter til kgbsbudgettet,
det vil sige kab af dagntilbud i egne tilbud og i andre kommuner,
regioner og private tilbud. Hertil kommer udgifter til de ikke-takst-
finansierede tilbud samt sundhed og frivilligt socialt arbejde.

Regnskabet udgar 243,1 mio. kr., hvilket betyder et mindrefor-
brug pa 5,5 mio. kr. i forhold til det korrigerede budget

Kabsbudgettet ender med et merforbrug i 2012 pa 4,7 mio. kr.
Det skal ses i lyset af, at der som led i driftsoverfgrslerne fra
2011 til 2012 blev tilfgrt i alt 15,0 mio. kr. fra Seniorudvalget, sa-
ledes at kgbsbudgettet kunne starte 2012 med et mindreforbrug
pa 6,8 mio. kr. (netto), trods et merforbrug i regnskab 2011 pa
8,2 mio. kr. Pa grund af denne overfgrsel fra Seniorudvalget er
det saledes vanskeligt isoleret set ud fra mer-/mindreforbrugene i
2011 og 2012 pa kebsbudgettet at vurdere status pa omradet.

Det faktiske forbrug i 2012 pa kebsbudgettet udger 185,0 mio. kr.

Belgbet er opgjort ekskl. specialundervisning og statsrefusioner,

00.32.00Q00
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Forebyggelses-, Sundheds- og Handicapudvalget,
20.03.2013
Gladsaxe Kommune

det vil sige pa samme made som i budgetnote 6 om udgiftspres-
set pa det specialiserede socialomrade. Det er godt 1 mio. kr.
lavere end det skan for 2012, der blev opgjort i foraret 2012 som
led i budgetnote 6 om udgiftspresset pa det specialiserede socia-
lomrade. Forbruget pa kebsbudgettet overholder saledes fortsat
de forudsaetninger, som budgetnote 6 bygger pa.

Der er generelt tale om et budgetfalsomt omrade, hvor fa, dyre
enkeltsager kan ggre forskellen mellem et mer- og mindrefor-
brug. En tabt ankesag vedr. en borger med en BPA-ordning fra
en anden kommune har saledes medfgrt en merudgift pa 2 mio.
kr. arligt.

For sa vidt angar de ikke takstfinansierede tilbud er der et min-
dreforbrug pa 4,0 mio. kr. i forhold til korrigeret budget. Mindre-
forbruget skyldes bl.a. engangsindtaegter vedr. to anlaegsprojek-
ter, og tidsforskydninger i bogfgringen pa et puljeprojekt, hvor
indteegterne falder fgr udgifterne. De to centre Carlshuse og
Gladsaxe Handicapcenter har henholdsvis et merforbrug pa 0,5
mio. kr. og et mindreforbrug pa 1,2 mio. kr.

Pa omradet Sundhed og frivilligt socialt arbejde udggr regnskab-
et 34,8 mio. kr. svarende til vedtaget budget. | forhold til korrige-
ret budget var der et mindreforbrug pa 6,2 mio. kr., der primaert
skyldes mindreforbrug pa ekstern misbrugsbehandling, sund-
hedspolitikken samt projekter med ekstern finansiering.

Bemeerkninger vedr. ramme 2 — Beskyttet beskeeftigelse og med-
finansieringsbidrag

Bevillingen omfatter beskyttet beskeeftigelse, driftssikring af bo-
ligbyggeri samt aktivitetsbestemt medfinansiering af det regiona-
le sundhedsvaesen. Regnskabet udgar 283,1 mio. kr., hvilket be-
tyder et mindreforbrug pa 2,7 mio. kr. i forhold til det korrigerede
budget.

Pa beskyttet beskeeftigelse, som desuden omfatter aktivitets- og
samveerstilbud, udger regnskabet 40,5 mio. kr., hvilket er et min-
dreforbrug pa 0,6 mio. kr. i forhold til vedtaget og korrigeret bud-
get. Mindreforbruget skyldes et lidt lavere aktivitetsniveau end

tidligere forudsat, saerligt pa aktivitets- og samveerstilbud (§ 104).

Vedrgrende medfinansiering af det regionale sundhedsvaesen
var det vedtagne budget pa 231,2 mio. kr. Der blev i 2012 givet
en tillzegsbevilling pa 11,7 mio. kr., da det har vist sig, at budget-
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tet for 2012 var blevet fastsat for lavt, hvilket skyldes usikkerhed

om effekten af den finansieringsomlaegning af sundhedsvaesnet,

der blev indfgrt fra 2012. Regnskabsresultatet blev 239,9 mio. kr.
svarende til et mindreforbrug pa 3,0 mio. kr. i forhold til korrigeret
budget.

Bemeerkninger vedr. ramme 3 — Takstfinansierede tilbud

Pa det takstfinansierede omrade er der et mindreforbrug pa 7,2
mio. kr. i forhold til det korrigerede budget og 1,8 mio. kr. i forhold
til det vedtagne budget. Alle Gladsaxe Kommunes tilbud, bortset
fra Kellersvej 6, kommer ud af 2012 med mindreforbrug. Forkla-
ringerne er forskellige for de enkelte tilbud, men vedrgrer blandt
andet mindre sygefraveer samt bedre gkonomistyring og hgjere
beleegningsprocenter. Hertil kommer de genbevilgede mindrefor-
brug fra 2011. Merforbruget pa Kellersvej 6 udgar knap 0,5 mio.
kr. og skyldes ledig kapacitet i en del af 2012 samt udagifter til vi-
karer.

Mindreforbruget pa Cathrinegarden er af en sadan starrelse, at
taksterne for 2014 vil skulle reduceres i henhold til KKRs tak-
stregler.

Bemeerkninger vedr. ramme 4 — Personlige ydelser
Budgetomradet omfatter personlige tillaeg, efterlevelseshjeelp,
merudagifter til personer med nedsat funktionsevne (§ 100), hjaelp
i seerlige tilfeelde og § 176 indtaegter i seerligt dyre enkeltsager.

Regnskabet udger -2,8 mio. kr. (merindtaegter), hvilket er en for-
bedring pa 3,8 mio. kr. i forhold til vedtaget budget. Det skyldes
hovedsageligt mindreforbrug pa 1,5 mio. kr. vedrgrende merud-
gifter til personer med nedsat funktionsevne (Servicelovens §
100) samt merindtaegter pa 1,7 mio. kr. pa statsrefusioner i seer-
ligt dyre enkeltsager (Servicelovens § 176).

Bemeerkninger vedr. Servicerammen

Servicerammen udggres af samtlige driftsudgifter fratrukket ud-
gifter pa omradet for indkomstoverfarsler og pa forsyningsomra-
det.

Forebyggelses-, Sundheds- og Handicapudvalgets serviceram-
me pa 496,0 mio. kr. bestar af det vedtagne budget for ramme 1
235,1 mio. kr. og 274,1 mio. kr. pa ramme 2 samt -13,2 mio. kr.
pa ramme 3. Det endelige forbrug for 2012 udger 511,2 mio. kr.,
hvilket svarer til et merforbrug i forhold til servicerammen pa 15,2
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mio. kr. Afvigelsen i forhold til det vedtagne budget skyldes pri-
meert et stagrre udgiftspres pa kebsbudgettet og @gede udgifter til
aktivitetsbestemt medfinansiering af det regionale sundhedsvee-
sen end budgetteret, jf. ovenfor.

Udviklingen i skgnnet for udvalgets forbrug vedrgrende service-
rammen og det endelige regnskab fremgar af nedenstaende ta-
bel.

Udvikling i forventning til arets forbrug, servicerammen, mio. kr.

Service-ram- | Forventet| Forventet | Forventet | Regnskab
me forbrug | forbrug 2. | forbrug 3. 2012
1. kvartal kvartal kvartal
496,0 519,8 529,4 527,5 511,2

Som det fremgar af tabellen, er det forventede forbrug under ser-
vicerammen steget gennem aret, dog med et lille fald i 3. kvartal.
Det endelige regnskabsresultat er 16,3 mio. kr. lavere end skgn-
net ved 3. budgetopfalgning, og mindreforbruget er fordelt pa en
reekke omrader, herunder i stgrrelsesordenen 9 mio. kr. vedr.
ramme 1, 4 mio. kr. vedr. ramme 2 og 3 mio. kr. vedr. ramme 3.

Anlaegsregnskab

En oversigt over regnskabet for anlaegsudgifter for Forebyggel-
ses-, Sundheds- og Handicapudvalget fremgar af nedenstaende
tabel. En detaljeret oversigt over de enkelte anlaegsprojekter med
vedtaget budget, korrigeret budget, regnskab 2012 og anlaegs-
bemaerkninger fremgar af bilag 2.

Regnskab 2012, nettoanlaegsudgifter, mio. kr.

Vedtaget Korrigeret | Regnskab Forskel Forskel
budget Budget 2012 Vedtaget Korrigeret
budget budget
9,1 36,6 26,3 17,1 10,3

Oversigten viser, at det vedtagne budget for nettoanleegsudgif-
terne pa Forebyggelses-, Sundheds- og Handicapudvalgets om-
rade var pa i alt 9,1 mio. kr. Regnskabet for 2012 udger 26,3
mio. kr. Samlet set er der tale om et merforbrug i forhold til det
vedtagne budget pa -17,1 mio. kr. og et mindreforbrug pa 10,3
mio. kr. i forhold til det korrigerede budget.

Mindreforbruget skyldes farst og fremmest den senere igangsaet-
telse af arbejderne i forbindelse med ombygning og renovering af
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Nybrogard. Arbejdernes igangsaettelse afventede beboernes mu-
lighed for genhusning i kommunens ejendom pa Valdemars Allé.

Der har i 2012 veeret 22 anlaegsprojekter, hvoraf der er aflagt an-
lzegsregnskab pa 11 af projekterne. For de resterende anlaegs-
projekter sgges viderefgrt 10,2 mio. kr. til 2013.

Opfolgning pa mal og resultatkrav

Sammen med driftsbemaerkningerne er der i bilag 1 opstillet re-
sultater af Forebyggelses-, Sundheds- og Handicapudvalgets re-
sultatkrav for 2012. Af udvalgets i alt 6 resultatkrav er 5 opfyldt,
mens 1 ikke er opfyldt. Naermere uddybning af malopfyldelsen
fremgar af bilaget.

Regnskab vedr. det specialiserede socialomrade

Med gkonomiaftalen for 2010 indgar det specialiserede social-
omrade som et saerligt fokusomrade, og der skal kvartalsvis ud-
arbejdes oversigt for den gkonomiske udvikling med henblik pa
at sikre budgetoverholdelse. En samlet oversigt pa tveers af alle
udvalgsomrader forelezegges @konomiudvalget.

Forebyggelses-, Sundheds- og Handicapudvalgets andel af det
specialiserede socialomrade udgeres hovedsageligt af tilbud til

voksne med saerlige behov og tilbud til handicappede, herunder
kommunens kgb og salg af pladser pa ramme 1, 2 og 3.

Regnskab for 2012 kan opggares til 259,6 mio. kr. Dette svarer til
et merforbrug i forhold til vedtaget budget pa 7,0 mio. kr. og et
mindreforbrug pa 9,0 mio. kr. i forhold til korrigeret budget. Afvi-
gelsen i forhold til vedtaget budget skyldes starre udgifter til
voksne med saerlige behov end tidligere budgetteret, herunder
psykisk handicappede og § 85 statte i moderniserede botilbud ef-
ter lov om almene boliger.

Social- og Sundhedsforvaltningen indstiller,
1. at regnskab 2012 tages til efterretning, og
2. at regnskabsbemaerkningerne godkendes.
Bilag
Bilag 1 Regnskabsbemaerkninger (drift) Forebyggelses-, Sund-

heds- og Handicapudvalget
Bilag 2 Regnskabsbemaerkninger (anleeg) Forebyggelses-,
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Sundheds- og Handicapudvalget

Relateret behandling

00.32.00Q00
2012/10950 7



Punkt 21: Evaluering af kommunalreformen, orientering

2013/02789



Aben

Forebyggelses-, Sundheds- og Handicapudvalget,
20.03.2013
Gladsaxe Kommune

Dagsordenpunkt

Evaluering af kommunalreformen, orientering

Beslutning
Til efterretning.

Lone Yalcinkaya og Pia Skou var ikke til stede.
Gennemgang af sagen

Regeringens udvalg vedrgrende evaluering af kommunalrefor-
men har 01.03.2013 offentliggjort sin afsluttende rapport.

Rapporten er sendt i hgring til 08.04.2013 og skal derefter be-
handles politisk.

Forvaltningen vil pa mgdet orientere mundtligt om de dele af
rapporten, der har betydning pa Forebyggelses-, Sundheds- og
Handicapudvalgets omrade.

Social- og Sundhedsforvaltningen forelaegger sagen til orien-
tering.

Bilag

Relateret behandling
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Dagsordenpunkt

Udmentning af anlagspuljen til funktionsaendringer for de
takstfinansierede tilbud 2013

Beslutning
Godkendt.

Lone Yalcinkaya og Pia Skou var ikke til stede.
Gennemgang af sagen

Der er i forbindelse med budgetvedtagelsen 2013 — 2016 givet
anlaegsbevilling og radighedsbelab pa 979.000 kr. i 2013 til funk-
tionsaendringer i de takstfinansierede tilbud.

Forebyggelses-, Sundheds- og Handicapudvalget besluttede
21.11.2012, punkt 80, at sagen skal foreleegges til godkendelse
forud for igangseettelse af arbejderne.

Der er i slutningen af 2012 indhentet gnsker fra tilbuddene, som
alle er imgdekommet. Der redegares seaerskilt for disse gnsker
nedenfor.

Social- og Sundhedsforvaltningen foreslar, at puljen udmantes

saledes:

Nybrogard

Bygherretilkgb i forbindelse med byggesagen 330.000 kr.
Kellersvej 6

Lokal televagt lgsning til alarmsystemer 63.000 kr.
Kellersvej 8 og 9

Kokken 8 D 88.000 kr.
Kakken 9 A 72.500 kr.
Nedrivning af kgkkener 20.000 kr.
A/C Kellersvej

Modernisering af toiletter ved salen pa Kellersvej [250.000 kr.
Pulje til uforudsete arbejder 155.500 kr.
| alt 979.000 kr.
82.00.00P20
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Nybrogard, Nybrovej 333, 2800 Kgs. Lyngby

Finansiering af bygherretilkgb i forbindelse med ombygning og
renovering af Nybrogard forelagt Forebyggelses-, Sundheds- og
Handicapudvalget 27.02.2013, punkt 14.

Kellersvej 6, Kellervej 6, 2800 Kgs. Lyngby

Kellersvej 6 ansgger om en lokal televagtlgsning til alarmsyste-
mer, der placeres pa kellersvej 6. | dag er Kellersvej 6 midlerti-
digt koblet pa Egegardens system.

Systemet vil kunne anvendes til mange forskellige typer af vel-
feerdsteknologiske Igsninger samt alarmtyper, der opfylder indivi-
duelle behov hos bade beboere og personale. Herunder f.eks.
anfaldsalarmer, overfaldsalarmer og bevaegealarmer m.v.

Alle botilbuddets alarmer og sensorer vil kunne kobles pa.

Det vurderes, at etablering af den beskrevne Igsning tillige vil
kunne Igse andre behov pa Kellersvej. Af konkrete behov kan
naevnes personale-overfaldsalarmer samt interne telefonenhe-
der, indgangsovervagning og personsggere.

Kellersvej 8 og 9, Kellervej 8-9, 2800 Kgs. Lyngby

Pa grund af nedslidning og uhensigtsmaessig indretning i forbin-
delse med tilberedning af mad er det ngdvendigt at udskifte flere
kokkener. Der er behov for udskiftning af flere kekkener, men der
sgges om udskiftning af kekkener pa henholdsvis Kellersvej 8D
og Kellersvej 9A, da de er mest nedslidte.

AC Kellersvej, Kellersvej 13, 2800 Kgs. Lyngby

Toiletterne ved salen pa Kellersvej er meget nedslidte og treen-
ger til en modernisering. Det drejer sig om modernisering af han-
dicaptoilettet samt etablering af et ekstra toilet i stueplan.

Hele puljen er ikke udmgntet. Der resterer et budget pa i alt
155.500. Disse midler afszettes til eventuelle myndighedskrav,
der kan opsta i arets lgb, herunder eventuelt krav om tilkobling af
brandalarm i keelderetagen pa Cathrinegarden, Taxvej 27, 2880
Bagsveerd.

Et eventuelt overskud fra nogle af projekterne vil ogsa blive brugt
til akut opstaede projekter i arets Igb.

Social- og Sundhedsforvaltningen indstiller,
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1. at de anferte arbejder godkendes.

Bilag

Relateret behandling

Forebyggelses-, Sundheds- og Handicapudvalget 21.11.2012,
Punkt 80 (Aben)
Forebyggelses-, Sundheds- og Handicapudvalget 27.02.2013,
Punkt 14 (Aben)
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Dagsordenpunkt

CO2- og miljgplan for Gladsaxe Kommune

Beslutning

Godkendt, idet der til indsatsen indenfor udvalgets omrade tilfa-
jes: Beboerne pa Forebyggelses-, Sundheds- og Handicapud-
valgets tilbud far tilbudt viden om betydningen af at "taenke grent
i hverdagen, i det omfang det er muligt.

Lone Yalcinkaya og Pia Skou var ikke til stede.
Gennemgang af sagen

Baggrund

Som led i Gladsaxe Kommunes fokus pa miljgomradet har Milja-
udvalget vedtaget fglgende mal for 2013-2016 (MIU 11.12.2012,
punkt 104, og MIU 17.01.2013, punkt 5):

CO2-mal:
e 40% CO2-reduktion i 2020 i forhold til 2007 i Gladsaxe

Miljgmal:

e Fremme gkologiske fadevarer og reducere forbruget af
miljg- og sundhedsskadelige stoffer

e Forebygge nedsivning af forurenende stoffer til grundvan-
det

e Nedbringe luftforureningen og maengden af sundheds-
skadelige partikler i luften

e Borgere, virksomheder og medarbejdere i kommunen er
opdateret pa miljgviden

Som middel til at opna malene vil Miljgudvalget sende et forslag
til CO2- og miljgplan 2013-2016 i hgring i maj 2013 med henblik
pa vedtagelse i Byradet efter sommerferien. Den nye plan skal
erstatte CO2-handlingsplan 2010-2020 og Agenda 21-plan 2009-
2012 og veere en del af den nye digitale planportal.

Planen har tre malgrupper:

e Borgere og boliger
e Erhverv og bygninger

00.01.00P22
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e Gladsaxe Kommune som virksomhed

Gladsaxe Kommunes indsats

For at na malene er det afgagrende, at borgere og virksomheder-

ne bidrager til indsatsen. Derfor lzegger Miljgudvalget vaegt pa, at
Gladsaxe Kommune som virksomhed gar foran og er et godt ek-

sempel for borgere og virksomheder.

Pa den baggrund anbefaler Miljgudvalget, at Gladsaxe Kommu-
ne ggr en synlig indsats indenfor fem spor:

1. Energibesparelser i kommunens ejendomme
2. Grgnne indkgb

3. Transport (medarbejdernes transport i arbejdstiden samt
befordring af borgere)

4. Miljgarbejdet i kommunens skoler, pa radhuset, idraetsan-
lzeg mv. (miljgcertificering og eksempelvis svanemaerket)

5. Kommunen som myndighed (benytte kontakten til borgere
og virksomheder til at inspirere til energi- og miljarigtige
valg og adfaerd)

Fagudvalgenes indsats

For at sikre bred forankring af CO2- og miljgplanen foreleegges
forslag til handlinger for de forskellige forvaltningsomrader for
fagudvalgene, far planen sendes i offentlig haring.

CO2- og miljgplanen skal indeholde mal og handlinger for ind-
satsen, men i hgj grad ogsa synliggare og fastholde den mil-
jgindsats, der allerede finder sted i kommunens institutioner mv.

Udledt af de fem ovennaevnte spor har By- og Miljgforvaltningen i
samarbejde med Social- og Sundhedsforvaltningen udarbejdet
forslag til handlinger pa Forebyggelses-, Sundheds- og Handica-
pudvalgets omrade i 2013-2014, som hermed forelzegges for ud-
valget:

e Kortleegge maengden af gkologiske ravarer der anvendes i
tilbuddene i 2013 og seette mal for andelen af gkologi fra
og med 2014

e Primaert anvende arstidens frugt og grent
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e Tilbyde personalet ’kgr grent kurser’ i 2013 og 2014
e Derudover vil tilbuddene bestreebe sig pa i videst muligt
omfang at bruge offentlige transportmidler eller ga

@konomiske konsekvenser

| forbindelse med det konkrete arbejde med mal og handlinger vil
Social- og Sundhedsforvaltningen tage hensyn til de skonomiske
konsekvenser, som i givet fald skal holdes indenfor udvalgets
budgetramme.

Den videre proces

Efter at Forebyggelses-, Sundheds- og Handicapudvalget har
truffet beslutning om handlinger pa udvalgets omrade i 2013-
2014, vil disse indga i Miljgudvalgets hgring i maj 2013 af CO2-
og miljgplanen. Det konkrete arbejde med handlingerne vil pabe-
gynde efter Byradets behandling af CO2- og miljgplanen efter
sommerferien.

Social- og Sundhedsforvaltningen indstiller,
1. at de foreslaede handlinger pa Forebyggelses-, Sund-
heds- og Handicapudvalgets omrade i 2013-2014 god-

kendes og indgar i CO2- og miljgplanen for Gladsaxe
Kommune.

Bilag

Relateret behandling

Miljgudvalget 11.12.2012, Punkt 104 (Aben)
Miljgudvalget 17.01.2013, Punkt 5 (Aben)
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Dagsordenpunkt

Meddelelser

Forvaltningen orienterede om resultaterne af stikprgverne af ren-
garingen pa de takstfinansierede tilbud under Forebyggelses-,
Sundheds- og Handicapudvalget. Der vil blive forelagt en egent-
lig sag om stikpraverne og det afledte videre forlgb pa naeste
mg@de i udvalget.

Lone Yalcinkaya og Pia Skou var ikke til stede.

Bilag

Relateret behandling
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