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Punkt 1: Budgetopfoelgning 1. 2026, Omsorgs og Sundhedsudvalget,
tilleegsbevilling

26-1-00.30.12-000
Indstilling
Social- og Sundhedsforvaltningen indstiller,
1. at 1. budgetopfelgning 2026 godkendes, og

2. at der pa baggrund af en efterregulering af demografi gives en tilleegsbevilling pa 633.000 kr. i 2026 finansieret fra
kommunekassen.

Beslutning
Ad 1. Tiltradt.

Ad 2. Anbefales.

Kommende behandlingsforleb

@konomiudvalget 09.06.2026
Byradet 17.06.2026

Gennemgang af sagen
Resumé

Omsorgs- og Sundhedsudvalgets 1. budgetopfelgning omfatter udvalgets drifts- og anlegsudgifter og foreleegges til
godkendelse. Budgetopfolgningen viser et samlet forventet mindreforbrug i forhold til vedtaget budget pa 7,5 mio. kr. og
et mindreforbrug pé 41,5 mio. kr. i forhold til korrigeret budget. Samlet set forventes budgetoverholdelse pa
servicerammen.

Budgetopfelgningen indeholder:

Denne budgetopfelgning indeholder status pr. 31.03.2026 samt forvaltningens prognose for det samlede forbrug i hele
2026 for bade drift og anleg.

e For driftsskonomien skal kommunen overholde bade den serviceramme, som er aftalt mellem Kommunernes
Landsforening (KL) og regeringen, og det korrigerede budget for driften, som er politisk besluttet i Gladsaxe.

* For anlegsekonomien skal kommunen overholde det korrigerede budget for anlaeg, som er politisk besluttet i
Gladsaxe.

Opfolgning pa servicerammen

Tabel 1. Omsorgs- og Sundhedsudvalgets serviceramme

mio. kr. Vedtaget Forventet Forventet
budget 2026 forbrug 2026 mer-/mindreforbrug

Serviceramme = Tilbud [893,9 886,4 7.5
til aldre

Merforbrug angives med negativt fortegn, mindreforbrug uden fortegn.
Servicerammen pa Omsorgs- og Sundhedsudvalgets bestar af Tilbud til @ldre og udger 893,9 mio. kr.
Ved 1. budgetopfelgning 2026 forventes budgetoverholdelse pé servicerammen.

Opfelgning pa driftsbudgettet
Forvaltningen forventer et mindreforbrug pa 41,5 mio. kr. i forhold til korrigeret budget.



Tabel 2. Omsorgs- og Sundhedsudvalgets driftsramme

mio. kr. Vedtaget  [Korrigeret  [Forventet  [Afvigelse: Afvigelse:
budget budget forbrug Vedtaget Korrigeret
2026 2026 2026 budget budget

Tilbud til &ldre 893,9 927.9 886,4 7,5 41,5

Kommunal 300,8 300,8 300,8 0 0

medfinansiering

og ejendomsdrift

I alt 1.194,7 1.228,7 1.187,2 7,5 41,5

Merforbrug angives med negativt fortegn, mindreforbrug uden fortegn.

Det korrigerede budget er udtryk for vedtaget budget plus de tilleegsbevillinger, der gives i lgbet af &ret, som for eksempel
videreforelserne fra sidste ar. Der er viderefert 31,9 mio. kr. fra 2025 til 2026. I budgettet for 2025 blev der afsat en pulje
pa 20 mio. kr. under @konomiudvalget, som skal udmentes til varige lonleft for udvalgte velferdsmedarbejdere i
Gladsaxe Kommune. @konomiudvalget 02.12.2025, punkt 2, besluttede at udmente yderligere 2,2 mio. kr. af puljen.
Omsorgs- og Sundhedsudvalgets andel udger 2,1 mio. kr. om &ret, som i 2026 er givet som tilleegsbevilling.

Samlet forventer forvaltningen et forbrug i 2026 pa 1.187,2 mio. kr. jf. tabel 2. Der forventes et samlet mindreforbrug i
forhold til korrigeret budget pa 41,5 mio. kr.

Mer- og mindreforbrug pd rammerne og de underliggende omrader vises mere detaljeret i bilag 1 og de vasentligste
afvigelser beskrives narmere nedenfor.

Tilbud til celdre: Forventet mindreforbrug pa 41,5 mio. kr.

Under Zldrepleje - bestiller er det forventede mindreforbrug pé 41,0 mio. kr. De primere arsager til mindreforbruget
skyldes:

e Midler der er afsat til det kommende Sundheds- og Beskaftigelseshus pa 10,5 mio. kr.

¢ Et forventet mindreforbrug pé Keb og salg af pladser pa 5,9 mio. kr.

e Midler reserveret under puljer til at kunne deekke eventuelle yderlige folgeomkostninger, som folger af
sundhedsreformen og etableringen af aflastningspladser pd Rosenlund.

Under Aldrepleje - udforer omradet forventes et samlet merforbrug pa 2,8 mio. kr., der dekker over folgende:

o Et forventet merforbrug pa 12 mio. kr. pa elever (indgér i Feellesudgifter- og indtagter). Merforbruget skyldes
primert et hejt antal elever.

¢ Et mindreforbrug pé 6,1 mio. kr. pd Hareskovbo. Mindreforbruget skyldes primart overforte midler fra 2025 pa 5,8
mio. kr.

Der forventes et mindreforbrug pa 2,0 mio. kr. pa hjeelpemiddelomradet. Det samlede forventede forbrug er pa niveau
med forbruget i 2025 fremskrevet til 2026 priser.

Kommunal medfinansiering og ejendomsdrift: Forventet balance.
Usikkerheder
Mindreforbrug pd Kob og salg af pladser (£ldrepleje — bestiller)

I efteraret 2025 faldt niveauet af kabte pladser fra ca. 65 borgere til ca. 50 borgere. Forelgbigt har det nye niveau vaeret
stabilt i 2026, men prognosen er behaftet med betydelig usikkerhed,

Sundhedsreformen (£ldrepleje — bestiller samt Aldrepleje — udforer)
I forbindelse med sundhedsreformen afgiver Gladsaxe Kommune lokalerne til de midlertidige degnpladser pa

Kildegérden per 01.01.2027. Pladserne, der overgar til regionen, omdannes til ”sundheds- og omsorgspladser”. Der vil
fortsat vaere borgere, som ikke falder indenfor malgruppen af sundheds- og omsorgspladser, men med et behov for



kommunalt ophold med helhedspleje. Derfor vil der i lobet af 2026 blive etableret nye aflastningspladser pa Rosenlund.
Etableringen af pladserne vil medfere midlertidige ekstraudgifter til bl.a. tomgangsleje. I det forventede forbrug indgér

midler til at deekke disse udgifter, men de samlede udgifter afheenger i hgj grad af timingen af hvornar pladserne bliver

ledige og kan omlaegges. Dvrige folgeudgifter kan ikke forudsiges med sikkerhed.

Ovenstaende er behandlet i Omsorgs- og Sundhedsudvalget 26.03.2026, punkt 3 samt 1 og 6.

Opfolgning pa anleegsbudgettet

Opfelgningen pa anlegsudgifter for Omsorgs- og Sundhedsudvalget fremgér af nedenstaende tabel.

Tabel 3: Nettoanlaegsudgifter 1. budgetopfelgning 2026, mio. kr.

Korrigeret budget |Forventet forbrug 2026 |Afvigelse korrigeret budget

0,8 0,9 -0,1

Merforbrug angives med negativt fortegn, mindreforbrug uden fortegn.

Oversigten viser, at det korrigerede budget for nettoanleegsudgifterne pd Omsorgs- og Sundhedsudvalgets omrade, er pa
0,8 mio. kr. Samlet set forventer forvaltningen et merforbrug i forhold til det korrigerede budget pa 0,1 mio. kr.

En oversigt over de enkelte anlegsprojekter med vedtaget budget, korrigeret budget, forbrug pr. 31.03.2026
budgetopfolgning samt forventet 2026 forbrug fremgar af bilag 2.

Tilleegsbevillinger
Efterregulering demografi

Det indstilles i naerveerende sag, at der gives en tillegsbevilling pa 0,63 mio. kr. i 2026 finansieret af kommunekassen.
Tilleegsbevillingen er udtryk for en efterregulering af demografi, da der er flere aldre end forudsat i det vedtagne budget.

Flytning af Korsel til speciallcege fra Borgerservice til Visitationen

I forbindelse med, at bevilling af kersel til specialleege er overgéet fra Borgerservice til Visitationen er der samtidig behov
for at flytte budget til kerselsudgifter fra @konomiudvalget til Omsorgs- og Sundhedsudvalget. Begrundelsen for
@ndringen er at gore det lettere og mere overskueligt for borgerne at sege om kersel — derfor samles de to kerselsomrader
efter Servicelovens §117 og Sundhedslovens § 170 i samme enhed (en indgang). Det budget der flyttes, udger arligt
532.809 fra 2026 og frem.

Relateret behandling

Omsorgs- og Sundhedsudvalget 26.03.2026, punkt 3

Omsorgs- og Sundhedsudvalget 26.03.2026, punkt 1

Omsorgs- og Sundhedsudvalget 26.03.2026, punkt 6

Okonomiudvalget 02.12.2025, punkt 2
Bilag

Bilag 1: Drift 1. budgetopfelgning 2026

Bilag 2: Anleg 1. budgetopfelgning 2026


https://dagsordener.gladsaxe.dk/vis?id=917c2a16-b9a1-4f6a-8f92-2ec807be2cc1&punktid=f08e790a-a1d0-40f5-8443-8b880d615857
https://dagsordener.gladsaxe.dk/vis?id=917c2a16-b9a1-4f6a-8f92-2ec807be2cc1&punktid=a171d083-167d-4f46-b95d-c8bb80023222
https://dagsordener.gladsaxe.dk/vis?id=917c2a16-b9a1-4f6a-8f92-2ec807be2cc1&punktid=73353e5f-57d9-42de-a79c-c534dee24f52
https://dagsordener.gladsaxe.dk/vis?id=5e211b1c-8062-433a-9598-90f03b4206b6&punktid=3aed89b8-f01c-4692-ab21-7de20d8aa560

Punkt 2: Budgetbidrag 2026

25-2-00.01.00-P10
Indstilling

Social- og Sundhedsforvaltningen indstiller,

1. at de opdaterede takster i bilag 7 godkendes og
2. at Omsorgs- og Sundhedsudvalgets budgetbidrag 2027-30 indgar i den videre budgetproces.

Beslutning

Socialdemokratiet fremsatte folgende endringsforslag: "Besparelsen pé varmtvandsbassin pa 250 t.kr. udgér. Besparelsen
pé puljen til udeliv nedsaettes til 300 t.kr. (S& der resterer 500 t.kr. i puljen). Der indsattes en besparelse pa hjelpemidler
pa 750 t.kr."

Fem medlemmer (Jacqueline Kristensen, Amanda Manfeld, Mette Laurberg, Trine Grase og Claus Staal) stemte for.
Michael Dorph Jensen, Lene Svendborg og Linda Gade undlod at stemme.
Tiltradt.

Omsorgs- og Sundhedsudvalget besluttede, at bade skovture og kend din kommune-ture skal tilfores brugerbetaling, sa de
fortsat kan atholdes.

Ad 1. Tiltrddt med en bemearkning om, at taksten for skovture og kend din kommune-ture udgar.

Ad 2. Et flertal af Sundheds- og Omsorgsudvalget (Jacqueline Kristensen, Amanda Manfeld, Mette Laurberg, Trine Graese
og Claus Staal) tiltradte indstillingen tilrettet i forhold til Socialdemokratiets @ndringsforslag.

Michael Dorph Jensen, Lene Svendborg og Linda Gade undlod at stemme.

Martin Skou Heidemann var ikke til stede.

Gennemgang af sagen
Resumé

Social- og Sundhedsforvaltningen foreleegger Budgetbidrag 2027-2030 for Omsorgs- og Sundhedsudvalgets omrade med
henblik pa, at bidraget indgar i det videre budgetarbejde.

Budgetbidrag 2027-2030

Budgetbidraget er udarbejdet i overensstemmelse med budgetcirkuleeret jf. @konomiudvalget 21.04.2026, punkt 8. Det
betyder, at der er indarbejdet finansieringsforslag, som samlet svarer til 0,75 pct. af udvalgets samlede serviceramme. Pa
Omsorgs- og Sundhedsudvalgets omrade udger 0,75 pct. af den samlede serviceramme et beleb pa 6,1 mio. kr.

Finansieringsforslagene fremgér af bilag 2 "@nsker og finansiering".

Forslagene pé bilag 2 indgar som en del af den samlede budgetproces, og vil eventuelt blive indarbejdet i Borgmesterens
forslag til budget og dermed bidrage til at finansiere nye initiativer eller omprioriteringer.

Materialet omfatter folgende bilag:

Materialet vedlagt sagen som bilag 1 omfatter folgende:
Bilag 1: Driftsramme, Tekniske korrektioner

Bilag 2: Driftsramme, Onsker og finansiering

Bilag 3: Demografiske mer- og mindreudgifter

Bilag 4: Driftsramme, Omprioriteringer inden for rammen
Bilag 5: Anlegsramme, Tekniske korrektioner

Bilag 6: Anlegsramme, Onsker til nye anlaegsprojekter



Bilag 7: Takstbilag
Bilag 8: Status pa beslutningsnoter
Bilag 9: Forslag til nye budgetnoter

Beskrivelse af de enkelte bilag
Bilag 1
Bilag 1 beskriver de tekniske korrektioner naermere.

Der er 2 tekniske korrektioner:

1. I budgettet for 2025 blev der afsat en pulje pa 20 mio. kr. under @konomiudvalget, som skal udmentes til varige lenlaft
for udvalgte velferdsmedarbejdere i Gladsaxe Kommune. @konomiudvalget 02.12.2025, punkt 2, besluttede at udmente
yderligere 2,192 mio. kr. af puljen. Omsorgs- og Sundhedsudvalgets andel udger 2,062 mio. kr. om &ret.

2. Demografien pa &ldreomradet beregnes for drene 2027-2030 som forskellen i personer mellem sidste érs
befolkningsprognose og dette ars befolkningsprognose. Forskellen er ganget med enhedspriser for de relevante
aldersgrupper. Budgetaret 2030 korrigeres for udviklingen i befolkningen mellem 2029 og 2030.

Bilag 2

Bilag 2 indeholder gnsker og finansieringsforslag, som indgér i den videre budgetproces.
Udvalget fremsetter 8 finansieringsforslag, som samlet udger 6,1 mio. kr. &rligt. Forslagene indeholder folgende:

Kend din Kommune-ture

Skovture for seniorer

Daghjem for svagtseende

Midlertidige pladser

Lukning af varmtvandsbassin pa Kildegarden
Pulje til udeliv

Pulje til pensionist og handicapklubber

Pulje til andre sociale formal

NN =

Bilag 3

Bilag 3 indeholder Demografiske mer- og mindreudgifter
Hvert &r genberegnes budgettet til de demografisk betingede udgifter. De skennede demografiske merudgifter indgar
derfor i udvalgets budgetbidrag som en teknisk korrektion.

Bilag 4

Bilag 4 indeholder omprioriteringer indenfor rammen.
Der er ikke fremsat ensker om omprioritering indenfor rammen.

Bilag 5
Bilag 5 indeholder tekniske korrektioner vedrerende anleg
Bilag 6

Bilag 6 indeholder ensker til nye anlaegsprojekter.
Der er ikke fremsat ensker til nye anlagsprojekter.

Bilag 7

Bilag 7 indeholder forslag til takster og gebyrer pd Omsorgs- og Sundhedsudvalgets omréde, der skal vere geldende i
budgetperioden. Taksterne for 2027 og frem er beregnet ud fra faktiske udgifter eller leveranderens pris. Pa nogle
omrader, sdsom tgjvask og linnedservice for hjemmeboende borgere ydes der et tilskud fra kommunen. Hvis en takst
@ndrer sig markant fra tidligere &r, vil udvalgene blive gjort opmarksom pa baggrunden for dette samt, hvilke
okonomiske konsekvenser en @ndret takst vil have for borgerne og kommunen.

Bilag 8



Bilag 8 indeholder en samlet status pa beslutningsnoter, der blev vedtaget i Budget 2026, og som afrapporteres til
Omsorgs- og Sundhedsudvalget. Beslutningsnoter som har relevans for Omsorgs- og Sundhedsudvalget er Note 7
Sundhedsreformen og note 12a Pensionistcaféer.

Bilag 9

Bilag 9 indeholder forslag til nye budgetnoter.
Der er ikke fremsat forslag til nye budgetnoter.

Forelzeggelse for MED-udvalg

Sundheds- og Rehabiliteringsafdelingens MED-udvalg behandlede budgetbidraget 27.05.2026. Bemaerkninger vedlegges
pa bilag 3.

Onsker til Budget 2027-2030 fra rad og brugerbestyrelser

Onskerne har varet forelagt udvalget til orientering 23.03.2026 punkt 9.
De indkomne ensker er:

1. Bakkegarden ensker flere medarbejdere (padagoger) i plejen - iseer om aftenen.

2. Mgllegérden ensker ansettelse af en frivillighedskoordinator som skal styrke det sociale liv og fremme
livskvaliteten for beboerne og dermed ogsé bidrage til arbejdsmilje og lavt sygefraveer. Omfanget er skennet til et
arsveerk til 550.000 kr.

3. Mgllegérden ensker en samtale hver 14. dag til dem der ensker. Fokus skal vare pa den enkeltes behov, ensker og
interesser som supplement til den mere fysisk betonede pleje. Der skennes behov for to drsverk som ogsa kunne
varetage opgaver som frivillighedskoordinatorer.

. Rosenlund ensker en fast chauffor.

. Rosenlund ensker en frivilligkoordinator.

. Egegarden ensker et forbedret internet og netverksinfrastruktur til gavn for beboere og personale.

. Egegarden ensker et udviklingsforleb omkring frisettende lederskab og selvledende teams inklusiv en pulje til
'resultatbaserede team-incitamenter'.

8. Egegérden ensker en aktivitets- og civilsamfundspulje pd Egegarden Plejeboliger i forlengelse af ensket om en
frivillig- og civilsamfundskoordinator.
9. Egegérden ensker en senioridrats-, fitness og motionstraner.

10. Egegarden egnsker en frivillig- og civilsamfundskoordinator.

11. Egegérden ensker en buschauffor.

12. Egegéarden gnsker udskiftning af defekt og mangelfuld belysning pa Egegarden Plejeboliger, Signalvej 95.

13. Egegérden gnsker der afsettes 4,8 mio. kr. pa anleegsbudgettet til. Egegardens nedslidte og utidssvarende kekkener

og spiseomrader.

14. Seniorridet egnsker en ansettelse af en parerenderddgiver bl.a. pa grund af gget behov i forbindelse med

implementering af &ldre- og sundhedsreform.

15. Seniorrddet ensker et tilbud om vaccination til medarbejderne i @ldreplejen (corona og influenza) - gerne allerede i

2026.
16. Seniorradet ensker en budgetnote om planlagning af seniorbofzllesskaber med fokus pa behov og muligheder.

~N N 0 b

Onskerne er ikke indarbejdet i budgetbidraget og fremlagges som indkomne.

Relateret behandling

Pkonomiudvalget 21.04.2026, punkt 8

Omsorgs- og Sundhedsudvalget 27.01.2026, punkt 5
Omsorgs- og Sundhedsudvalget 26.03.2026, punkt 9
Omsorgs- og Sundhedsudvalget 30.04.2026, punkt 1
Sundheds- og Rehabiliteringsudvalget 27.03.2025, punkt 9

Pkonomiudvalget 02.12.2025, punkt 2
Bilag

Bilag 1: OSU Budgetbidrag 2027-30
Bilag 2: OSU Onsker til budget fra rad og brugerbestyrelser

Bilag 3: Haringssvar SR-MED


https://dagsordener.gladsaxe.dk/vis?id=2fc485a4-2133-48b7-827b-d60aacad873d&punktid=c01d139c-14e5-4b30-85a2-2e2dada6ca3d
https://dagsordener.gladsaxe.dk/vis?id=c8d8109f-6385-439a-85ef-82c613909d67&punktid=e67ceae8-81e7-4e74-8497-ad1763c81d22
https://dagsordener.gladsaxe.dk/vis?id=917c2a16-b9a1-4f6a-8f92-2ec807be2cc1&punktid=50d65df7-d100-43b6-a822-49c48dfab7ba
https://dagsordener.gladsaxe.dk/vis?id=d84b8070-c8be-45f4-ac0f-b52f3e0f1640&punktid=660f33a1-ed93-4216-983a-6e5fee6d5c9d
https://dagsordener.gladsaxe.dk/vis?id=e0e95cd3-7fdc-40af-b577-3d101cbaa6d4&punktid=76dc3f97-b85a-4d2a-a6d5-8824221ad5e2
https://dagsordener.gladsaxe.dk/vis?id=5e211b1c-8062-433a-9598-90f03b4206b6&punktid=3aed89b8-f01c-4692-ab21-7de20d8aa560

Punkt 3: Forslag fra Socialdemokratiet og Liberal Alliance om dreftelse af
anvendelsen af vikarer i hjemmeplejen

25-244880-00.00.00-A00
Beslutning

Tiltradt.

Martin Skou Heidemann var ikke til stede.

Gennemgang af sagen

I henhold til Forretningsordenens § 3, stk. 3, har Mette Laurberg pa vegne af Socialdemokratiet og Liberal Alliance
fremsendt folgende medlemsforslag:

"Forslag til beslutning

Omsorgs- og Sundhedsudvalget anmoder forvaltningen om at udarbejde et oplag til udvalget om anvendelsen af vikarer i
hjemmeplejen, herunder konsekvenserne for borgernes tryghed og kvaliteten i plejen.

Begrundelse

Flere parerende giver udtryk for stor utryghed i forbindelse med den nuverende vikardeekning i hjemmeplejen. Seerligt
peges der pa, at mange forskellige vikarer kommer i borgernes hjem uden tilstrackkeligt kendskab til den enkelte borgers
behov, funktionsniveau og sarlige hensyn, samt nye vikarer, der fremstar usikre og muligvis mangler tilstraekkelig
opleering og sparring.

Det skaber utryghed for @ldre borgere med udfordringer at blive medt af skiftende personer, som ikke er bekendt med
deres situation. Samtidig opleves det, at vikarer ikke altid har kendskab til relevante oplysninger om de opgaver, de skal
udfore.

Der peges ogsé pé udfordringer i forhold til manglende legitimation, varierende sproglige kompetencer og utilstraekkelig
introduktion til arbejdet i borgernes hjem. Dette kan pévirke bade kvaliteten af plejen og borgernes oplevelse
af tryghed, vardighed og respekt.

Der er derfor behov for en politisk dreftelse af, hvordan ferieperioden kan dakkes bedre af kendt personale, hvordan
vikardaekningen tilrettelaegges, og hvordan der kan skabes bedre balance mellem fleksibilitet og borgernes behov for
kontinuitet og tryghed.

Oplzegget kan blandt andet indeholde

1. Redegorelse for hvordan der arbejdes med at styrke kontinuitet, tryghed og kvalitet, herunder rekruttering og
fastholdelse af faste medarbejdere samt krav til vikarer (fx legitimation, introduktion og kompetencer).

2. Redegorelse for, hvordan nye vikarer bliver oplert, og om der findes en mentorordning, der kan give dem tryghed
og sikkerhed i arbejdet hos borgerne.

3. En kortleegning af omfanget og anvendelsen af vikarer i hjemmeplejen, herunder brugen af eksterne leveranderer.



4. En vurdering af konsekvenserne for kvalitet, kontinuitet og borgernes tryghed.
5. En gennemgang af, hvordan vikarer introduceres til borgerne og deres opgaver, herunder adgang til relevante
oplysninger."



Punkt 4: Status pa tilsyn pa eldreomradet i 2025

25-8-29.00.00-A26
Indstilling

Social- og Sundhedsforvaltningen forelaegger sagen til orientering.

Beslutning

Sagen blev forelagt til orientering.

Gennemgang af sagen
Resumé

Social- og Sundhedsforvaltningen orienterer med denne sag om de &ldre- og sundhedsfaglige tilsyn, der er gennemfort pa
aldreomradet i 2025. Arets tilsyn omfatter bade Styrelsen for Patientsikkerheds sundhedsfaglige tilsyn samt ldretilsyn
udfort forst af Styrelsen for Patientsikkerhed i arets forste halvér og fra 01.07.2025 af det nye tveerkommunale
ldretilsyn. Resultaterne peger samlet set pa hgj faglig kvalitet, men med enkelte forbedringsomrader serligt inden for
medicinhandtering, journalfering og kontinuitet. Forvaltningen har fulgt op med konkrete handleplaner pa de berorte
enheder.

Baggrund

Fra 2025 er tilsynsmodellen pé eldreomradet eendret som folge af ®ldretilsynsloven, som tradte i kraft 01.01.2025 og
01.07.2025. Loven indeberer, at det statslige ldretilsyn, der hidtil er blevet udfert af Styrelsen for Patientsikkerhed, er
blevet aflost af et tveerkommunalt @ldretilsyn organiseret i Gentofte, Silkeborg og Hjerring kommuner. I perioden frem til
01.07.2025 har Styrelsen for Patientsikkerhed fortsat udfert zldretilsyn efter den tidligere ordning, inden opgaven blev
overdraget.

Det tveerkommunale @ldretilsyn anvender et nationalt, dialogbaseret vurderingskoncept med fokus pa helhedspleje og
eldrelovens tre kvalitetsvaerdier. Styrelsen for Patientsikkerhed fortsetter ueendret med de sundhedsfaglige tilsyn efter
sundhedsloven, hvor resultaterne klassificeres i fire niveauer fra ingen til kritiske problemer. Tilsynsresultater sendes som
hidtil i hering i Seniorrddet, jf. beslutning i Seniorudvalget 10.03.2011, punkt 18.

Tre tilsynsformer

P& eldreomradet var der 1 2025 tre forskellige former for tilsyn med hver deres mandat, metode og vurderingsmodel.
Nedenfor gennemgas de tre tilsynsformer kort for at give udvalget et overblik over forskellene og sammenhangen mellem
tilsynsformerne.

1. Sundhedsfagligt tilsyn ved Styrelsen for Patientsikkerhed

Dette tilsyn retter sig mod sundhedslovsopgaver som medicinhandtering, journalfering, delegerede indsatser og hygiejne.
Det handler om patientsikkerhed og sundhedsfaglig kvalitet og angar de omrader, hvor personalet udferer sundhedsfaglige
opgaver.

Metode

Tilsynene sker som stikprevebaserede tilsyn ud fra en risikobaseret tilgang samt som reaktive tilsyn fx pa baggrund af en
bekymringshenvendelse fra personale eller parerende om problemer med patientsikkerheden. Ved tilsynet foretages
interview, observationer samt gennemgang af journaler og instrukser.

Vurderingsskala



Resultaterne af et tilsyn udmunder i en rapport, hvor enheden placeres i en af folgende kategorier:
¢ Ingen problemer
¢ Mindre problemer
¢ Sterre problemer
¢ Kiritiske problemer

Kategorierne vurderes ud fra, om der er ingen, mindre, storre eller kritiske problemer af betydning for patientsikkerheden.
De fire kategorier bruges uanset om der er tale om et stikpravebaseret tilsyn eller et reaktivt tilsyn.

2. Styrelsen for Patientsikkerheds aldretilsyn (1. halvar 2025)

For den nye @ldretilsynsstruktur tradte i kraft 01.07.2025, forte Styrelsen for Patientsikkerhed fortsat eldretilsyn efter den
tidligere ordning. Dette tilsyn var rettet mod kvaliteten i den personlige hjlp, pleje og omsorg.

Metode

Tilsynene foregik som é&rlige tilsyn pa baggrund af risikovurdering og stikprever. Ved tilsynene blev der foretaget
interview, observationer og vurdering af praksis.

Vurderingsskala

Skalaen for dette tilsyn la op ad Styrelsen for Patientsikkerheds sundhedsfaglige model og vurderingen fald derfor i
folgende kategorier:

¢ Ingen problemer
¢ Mindre problemer

¢ Sterre problemer
¢ Kiritiske problemer

3. Tveerkommunalt zldretilsyn (fra 01.07.2025)

Fra juli 2025 erstattede det nye tverkommunale aldretilsyn de tidligere eeldretilsyn. Det nye @ldretilsyn bygger pa dialog,
leering og kvalitet i plejen.

Metode

Tilsynene foretages pa baggrund af risikobaseret udvalgelse pa tvers af kommunerne. Grundlaget for tilsynets vurdering
er en kombination af dokumentgennemgang, interviews, observationer og dialog med borgere, parerende, medarbejdere
og ledelse

Vurderingsskala
Tilsynet arbejder ud fra et nationalt vurderingskoncept med 19 kvalitetsmarkerer, som bygger pé aldrelovens tre verdier:

1. Den @ldres selvbestemmelse
2. Tillid til medarbejdere og borgernzar ledelse
3. Samspil med parerende, lokale faellesskaber og civilsamfund

Den samlede kvalitet opsummeres i folgende tretrinsmodel:
¢ God eller acceptabel kvalitet

¢ Bekymrende kvalitet
o Kritisk kvalitet

Afrapportering af tilsyn 2025



For overblikkets skyld er resultaterne for de enkelte tilsyn oplistet i tabellen nedenfor, mens tilsynsrapporterne er vedlagt i

Bilag 1- 7.

Enhed

Dato

\Vurdering

Samlet vurdering

Sundhedsfaglige tilsyn ved Styrelsen for Patientsikkerhed

Ingen problemer af

[Hareskovbo Scptember betydning for Alle malepunkter var opfyldt.
2025 2o
patientsikkerheden
Manglerne er ikke
Mindre problemer af gennemgaende, der er tale
Mollegérden Juni 2025 betydning for om spredte mangler og der er
patientsikkerheden tillid til, at ledelsen kan

handtere problematikken.

ldretilsyn ved Styrelsen for Patientsikkerhed

Manglerne er ikke
Mindre problemer af gennemgaende, der er tale
. Februar .
Mollegérden h025 betydning for den om spredte mangler og der er
fornedne kvalitet tillid til, at ledelsen kan
handtere problematikken.
Tvaerkommunale @ldretilsyn
Oktober . Ingen vaesentlige
Rosenlund h025 God kvalitet udfordringer.
Hjemmeplejen  |Oktober . .
Vost 344 h025 God kvalitet Malepunkter opfyldt.
Hjemmeplejen  [[November . Systematisk arbejde og
Syd 1+2 2025 God kvalitet borgerinddragelse.
. December . Ingen vasentlige
Mpgllegarden h025 God kvalitet udfordringer.

Opfelgning pa Mellegirden

Tilsynet p4 Mollegérden viste relativt flere bemarkninger end pa de gvrige enheder i 2025, bade ved det sundhedsfaglige
tilsyn og ved eldretilsynet i februar. Forvaltningen har derfor iveerksat en skerpet opfelgning med serligt fokus pa
medicinhandtering, dokumentation og systematik i opfelgning af borgerforlgb. Der er udarbejdet en handleplan med klare
tidsfrister.

Heringssvar fra Seniorradet

Tilsynsrapporterne har varet praeesenteret for Seniorrddet. Seniorradet kvitterede for muligheden for at afgive
bemarkninger, men havde ingen sarlige kommentarer til tilsynsrapporterne for 2025, da alle rapporterne er positive.

Relateret behandling
Seniorudvalget 10.03.2011, punkt 18

Sundheds- og Rehabiliteringsudvalget 22.05.2025, punkt 11



https://dagsordener.gladsaxe.dk/vis?id=2339a705-b445-485f-b364-5ae04a11adf7&punktid=bc5024cf-d609-4bd3-9974-e3649b1f8f1a

Bilag

Bilag 1:
Bilag 2:
Bilag 3:
Bilag 4:
Bilag 5:
Bilag 6:

Bilag 7:

Tilsynsrapport Hareskovbo STPS sundhedsfagligt
Tilsynsrapport Mellegdrden STPS sundhedsfagligt
Tilsynsrapport Mellegérden STPS zldretilsyn
Tilsynsrapport Rosenlund Tvaerkommunalt @ldretilsyn
Tilsynsrapport Vest 3+4 Tvaerkommunalt &ldretilsyn
Tilsynsrapport Syd 1+2 Tvaerkommunalt eldretilsyn

Tilsynsrapport Mellegérden Tverkommunalt eldretilsyn



Punkt 5: Introduktion til myndighedsomriadet, sammenhzengende
borgerforleb og fagligt kvalitetsudvikling

26-4-00.13.00-G0O
Indstilling

Social- og Sundhedsforvaltningen forelzegger sagen til orientering.

Beslutning

Sagen blev forelagt til orientering.

Gennemgang af sagen
Resumé

Social- og Sundhedsforvaltningen introducerer med denne sag Omsorgs- og Sundhedsudvalget til myndighedsarbejdet pé
udvalgets omrade.

Sagen giver et indblik i, hvordan der arbejdes med faglig kvalitetsudvikling i sagsbehandlingen, sammenhangende
borgerforlgb og handteringen af klager fra borgere og parerende.

Sagen introducerer desuden til forvaltningens samarbejde med borgerrddgiveren.
Introduktionen er vedlagt som bilag 1 og bilag 2.
Introduktion til opgaver og kvalitetsarbejde p4 myndighedsomradet

Pa Omsorgs- og Sundhedsudvalgets omrade har Visitationen myndighedsansvaret, hvilket betyder at enheden treffer
afgerelser om stette og indsatser til primeert eldre borgere over folkepensionsalderen. Det kan fx dreje sig om bevilling af
helhedspleje, karsel og plejeboliger. Stette til bern og voksne under folkepensionsalderen varetages i nogle tilfeelde ogsa i
Visitationen, fx pa hjelpemiddelomréadet.

Opgaverne i Visitationen omfatter blandt andet:

* Radgivning og bevilling af indsatser efter @ldreloven og serviceloven.

¢ Bevilling af stette i og uden for hjemmet.

¢ Bevilling af kersel.

¢ Visitation til pleje- og demensboliger samt handicap-og &ldreboliger.

¢ Lgbende opfelgning og samarbejde med parerende, Helhedspleje, private leveranderer og gvrige fagomrader.

Visitationen arbejder lobende med at sikre kvalitet og korrekt sagsbehandling, bl.a. gennem ledelsestilsyn, ekstern
revision og behandlingen af klagesager.

Introduktion til sammenhaengende borgerforleb

Alle myndighedsenheder i Social og Sundhedsforvaltningen og i Berne og Kulturforvaltningen arbejder ud fra en faglig
tilgang, der refereres til som sammenh@ngende borgerforleb. Tilgangen skal understette, at den enkelte borger oplever
inddragelse og sammenhang 1 sit sagsforleb.

Malgruppen for sammenhangende borgerforlab er borgere med et koordineringsbehov. Det drejer sig om borgere, som
har mange indgange til kommunen, fordi de har brug for stette fra flere afdelinger samtidig. Det kan fx vere en borger
som har vaeret ude for en alvorlig ulykke, som bade har behov for stette fra Sundheds og Rehabiliteringsafdelingen og
beskeeftigelsesafdelingen. Ofte befinder disse borgere sig i en sver periode i deres liv, hvor et ssammenhangende
borgerforleb har til formal at mindske kompleksiteten for borgeren i samarbejdet med kommunen.

Introduktion til klagesagsomradet
Klagesager er en vigtig del af retssikkerheden og kvalitetssikringen af kommunens sagsbehandling. Hvis en borger klager

over en afgerelse, genvurderer Visitationen forst sagen. Men hvis Visitationen vaelger at fastholde afgerelsen, sendes
sagen videre til Ankestyrelsen.



Omsorgs- og Sundhedsudvalget modtager arligt en samlet politisk afrapportering af klagesager, som viser hvor mange
sager Ankestyrelsen har behandlet fra Gladsaxe Kommune. Udvalget forelegges pé nerverende mede afrapporteringen
af klagesager for 2025 under punkt 6.

Alle klagesager tages meget alvorligt og anvendes aktivt som grundlag for leering og lebende udvikling af praksis.
Samtidig ber antallet af klager ses i den sammenhang, at de udger en mindre andel af de flere tusinde afgarelser, som
kommunen treffer hvert ar.

Introduktion til kommunens borgerradgiver

Borgerradgiveren har til formal at bistd Gladsaxe Byrad med at sikre retssikkerheden for borgerne i Gladsaxe Kommune
og styrke dialogen mellem borger og forvaltning. Konkret kan borgerrddgiveren blandt andet hjelpe borgere med at forstd
kommunens afgorelser og arbejdsgange samt bringe generel leering og viden med ind i organisationen, som tager afsaet i
erfaringer fra de konkrete sager.

Forvaltningen samarbejder lobende med borgerradgiveren om lering og forbedring af praksis, hvilket blandt andet sker
med afset i perspektiver fra borgerrddgiverens beretning, som foreleegges Byradet arligt, jf. Byradet 25.03.2026, punkt 5.

I Gladsaxe Kommune er borgerrddgiveren organisatorisk forankret direkte under Byréadet.

Deltager i sagens behandling

Leder af Visitation, Forebyggelsescenter og Hjelpemiddeldepot, Kim Julien Kermabon.
Borgerradgiver, Henrik Bang Nielsen.

Relateret behandling

Omsorgs- og Sundhedsudvalget 28.05.2025, punkt 6
Byradet 25.03.2026, punkt 5

Bilag

Bilag 1: Preesentation

Bilag 2. Praesentation fra borgerradgiver


https://dagsordener.gladsaxe.dk/vis?id=9f51f911-a491-428c-a311-f0f9c19f88a7&punktid=4d38b21c-8f0b-416d-83b3-9cd3e21baa53

Punkt 6: Afrapportering af klagesager pa social- og beskzftigelsesomradet
2025

25-77-27.00.00-A26
Indstilling

Social- og Sundhedsforvaltningen forelzegger sagen til orientering.

Beslutning

Sagen blev forelagt til orientering.

Gennemgang af sagen
Resumé
I denne udvalgssag forelegger Social- og Sundhedsforvaltningen den arlige afrapportering af klagesager for 2025.

P& Omsorgs- og Sundhedsudvalgets omrade afgjorde Ankestyrelsen i alt 45 klagesager i 2025, hvoraf 71 pct. blev
stadfzstet, 2 pct. blev @ndret og 27 pct. blev hjemvist. Dette giver en omgerelsesprocent pa 29 pct., hvilket er under
landsgennemsnittet pd 32 pct. Omgerelsesprocenten pa fagudvalgets omréde er faldet fra 35 pct. i 2024 til 29 pct. 1 2025.

Der afrapporteres i sagen ogsé klagesager behandlet af gvrige klageinstanser p4 Omsorgs- og Sundhedsudvalgets omrade.
Baggrund

De falles retningslinjer for afrapportering af klagesager blev besluttet af @konomiudvalget 08.10.2024, punkt 12. I bilag
1 er en tidsplan for de politiske afrapporteringer.

Okonomiudvalget besluttede at endre kadencen for afrapportering af klagesager fra fire til én gang érligt i Social- og
Sundhedsforvaltningen, jf. @konomiudvalget 08.10.2024, punkt 12. For Berne- og Kulturudvalget besluttede
Okonomiudvalget, at kadencen for afrapportering @ndres fra fire til to gange arligt de neeste to ar, hvorefter der skal tages
stilling til den fremtidige kadence.

Omsorgs- og Sundhedsudvalget foreleegges i denne sag den arlige afrapportering af klager fra Ankestyrelsen og klager fra
ovrige eksterne klageinstanser, fx Klagenavnet for Specialundervisningen og Styrelsen for Patientklager.

Afrapportering af klagesager behandlet af Ankestyrelsen i 2025

I bilag 2 er vedlagt et samlet overblik over klagesager behandlet af Ankestyrelsen i 2025 pa beskaftigelses- og
socialomradet. Klagesagerne er opdelt pa lovparagraffer og fagudvalg.

I afrapporteringen henvises til fire forskellige kategorier af afgerelser:

o Stadfaestet betyder, at Ankestyrelsen er enig i kommunens afgerelse. Der sker ingen @ndringer for borgeren, der har
klaget.

o Zndret betyder, at Ankestyrelsen &ndrer kommunens afgarelse.

¢ Hjemvist betyder, at kommunen skal genbehandle sagen og afgere den pé ny. Eksempelvis fordi sagen ikke har
veaeret tilstreekkelig oplyst.

¢ Omgjorte sager er en samlebetegnelse, der henviser til det samlede antal eendrede og hjemviste sager.

¢ Omgorelsesprocent er en opgerelse over antallet af omgjorte sager (eendrede og hjemviste) sammenholdt med det
totale antal af klagesager behandlet i Ankestyrelsen i perioden. Det er centralt at bemaerke, at omgerelsesprocenten
ikke er udtryk for, hvor stor en andel af den samlede mengde afgerelser truffet i forvaltningen i perioden, der bliver
omgjort, men alene forholder sig til omfanget af klager sendt til behandling i Ankestyrelsen.

Som det fremgér af bilag 2, afgjorde Ankestyrelsen i alt 320 klagesager fra Gladsaxe Kommune i 2024, hvoraf 231 (72
pct.) blev stadfeestet, 20 (6 pct.) blev endret og 69 (22 pct.) blev hjemvist. Dette giver en omgerelsesprocent pa 28 pct.,
hvilket ligger under landsgennemsnittet pa 32 pct.

Klagesager behandlet af Ankestyrelsen pa Omsorgs- og Sundhedsudvalgets omrade i 2025



Pa Omsorgs- og Sundhedsudvalgets omrade afgjorde Ankestyrelsen i alt 45 klagesager i 2025, hvoraf 71 pct. blev
stadfaestet, 2 pct. blev @ndret og 27 pct. blev hjemvist. Dette giver en omggrelsesprocent pa 29 pct. Omgerelsesprocenten
er faldet fra 35 pct. 1 2024.

I bilag 3 er vedlagt et overblik over de 13 @ndrede og hjemviste klagesager fra 2024 pad Omsorgs- og Sundhedsudvalgets
omrade med en kort beskrivelse af hver sag. Antallet af klagesager ber altid ses i forhold til det store antal afgerelser, der
hvert ar treeffes i kommunen. En stikpreve viser, at der i 2025 er truffet mere end 5.600 afgerelser i Visitationen alene pa
hjelpemiddelomradet.

Nedenfor uddybes tendenser for de forskellige lovomrader under Omsorgs- og Sundhedsudvalget.
Omgjorte sager efter serviceloven §§ 83 og 95

Der ses 1 2025 en overvagt i omgjorte sager efter serviceloven §§ 83 og 95. Servicelovens § 83 omhandler hjalp til
personlig pleje og praktisk hjelp 1 hjemmet (fx rengering og méltidsstette), mens § 95 omhandler borgerstyret personlig
assistance (fx kontant tilskud til ansattelse af hjelpere).

En forklaring p4 omgerelser efter § 83 er en endret praksis i Ankestyrelsen, hvor maltidsstette i hgjere grad vurderes at
skulle bevilges efter servicelovens § 83 frem for § 85, som omhandler socialpedagogisk stette med henblik pa at udvikle
eller vedligeholde borgerens funktionsevne. I den forbindelse har Visitationen afsegt Ankestyrelsens praksis for at afklare
den korrekte afgerelseslinje, hvilket har medfert et antal omgjorte sager. Derudover vedrerer flere af de omgjorte § 83-
sager bevilling af robotstavsuger. Ogsé her har Visitationen afsggt Ankestyrelsens praksis gennem konkrete sager.
Formélet med afprevningen af sager er at styrke og pracisere visitationspraksis, sa fremtidige afgerelser 1 hgjere grad er i
overensstemmelse med Ankestyrelsens galdende praksis.

I forbindelse med den arlige revurdering af borgerstyret personlig assistance efter servicelovens § 95 har Visitationen 1
flere sager truffet afgerelse om reduktion i den bevilgede hjelp. Dette har medfert klager fra flere borgere, og
Ankestyrelsen har hjemvist en raekke sager til fornyet behandling. Hjemvisningerne har i nogle tilfelde fort til mindre
justeringer i opadgiende retning, men Visitationens samlede vurderinger er i hovedtrak blevet fastholdt.

Omgjorte bornesager efter serviceloven § 112

Der ses flere omgerelser i bernesager efter servicelovens § 112, som omhandler bevilling af hjelpemidler (fx
tyngdedyner). Kommunens afgerelser er omfattet af kravet i Barnets lov om, at barnets skal inddrages, inden der traeffes
afgerelse, og en principmeddelelse fra Ankestyrelsen har fastlagt skerpede krav til inddragelse af barnet i alle kommuner
med tilbagevirkende kraft. I de pageldende sager er barnene ikke blevet inddraget i tilstraekkeligt omfang i
overensstemmelse med disse krav, hvilket har medfert flere omgerelser. Denne type omgerelser et udtryk for en
preecisering af de retlige krav til sagsbehandlingen, frem for en a&ndret faglig vurdering pa hjelpemidler.

Klagesager behandlet af andre eksterne klageinstanser

Dette afsnit giver et overblik over de sager fra 2025, som er blevet behandlet af Styrelsen for Patientklager og
Patienterstatningen, som er to eksterne klageinstanser pA Omsorgs- og Sundhedsudvalgets omréde.

I modsatning til Ankestyrelsen kan de fleste andre klageinstanser ikke @ndre kommunens afgerelser eller sende dem
tilbage til ny behandling. De kan som udgangspunkt kun udtale kritik af den made, kommunen har handteret en sag pa.

12025 har Folketingets Ombudsmand og Klagenavnet for Specialundervisning ikke behandlet sager pa udvalgets
omrade.

Styrelsen for Patientklager
Styrelsen for Patientklager har 1 2025 afgjort én sag pa Omsorgs- og Sundhedsudvalgets omrade.

Sagen handler om en anmodning om at genoptage en tidligere sag om en borger, der begik selvmord under ophold pa de
midlertidige pladser pa Kildegérden. Styrelsen for Patientklager afgjorde i 2024, at der ikke skulle udtales kritik af
behandlingsstedet. En parerende har imidlertid anmodning om at genoptage sagen, idet vedkommende mente, at der ikke
var blevet foretaget en selvmordsscreening inden haendelsen. Styrelsen har afsléet at genoptage sagen, fordi de vurderer,
at personalet pa Kildegarden faktisk gennemforte en selvmordsscreening af borgeren.

Patienterstatningen

Patienterstatningen har i 2025 afgjort tre sager p4 Omsorgs- og Sundhedsudvalgets omrade.



Den ene sag vedrerer den samme borger, der begik selvmord under opholdet pa Kildegardens midlertidige pladser. En
parerende sogte erstatning med den begrundelse, at der ikke blev fort tilstraekkeligt opsyn med borgeren.
Patienterstatningen vurderer, at der er grundlag for erstatning, idet en specialist sandsynligvis ville have handlet
anderledes, fx ved at iveerksaette antidepressiv behandling, hvorved selvmordet med stor sandsynlighed kunne vere
undgiet. Kommunen har bedt om en genvurdering af sagen, fordi Styrelsen for Patientklager ikke har udtalt kritik af
behandlingsstedet. Patienterstatningen fastholder dog sin vurdering. Det skal i den forbindelse bemerkes, at Styrelsen for
Patientklager og Patienterstatningen vurderer sager ud fra forskellige regler og faglige standarder. Det kan derfor ske, at
der skal ydes erstatning i en sag, selv om der ikke udtales kritik af behandlingsstedet. I dette tilfaelde er det beregnede
erstatningsbelab imidlertid mindre end egenbetalingsgransen pa 8.930 kr., og derfor udbetales der ikke erstatning til de
efterladte.

Den anden sag omhandler en beboer pd Mgllegarden, hvor en parerende har segt erstatning, fordi vedkommende mener,
at genoptraeningen, som beboerens fik tilbudt efter et larbensbenbrud, ikke var tilstraekkelig. Patienterstatningen har givet
afslag pa erstatning. De vurderer, at beboeren pa grund af demens ikke var i stand til at gennemfore den planlagte
genoptraening.

Den tredje sag omhandler en borger, som har sggt erstatning efter et treeningsforlab pé Kildegarden Genoptrening, idet
borgeren vurderer, at treeningen har medfert en forvarring af skaden. Patienterstatningen har givet afslag pé erstatning. De
vurderer, at borgerens gener primert skyldes den underliggende grundsygdom og ikke kan tilskrives det gennemforte
treeningsforlab.

Fokus pa lzering og kvalitetssikring af klagesager

Udover malrettede tiltag pd omrader med hgje omgerelsesprocenter anvender forvaltningerne generelt forskellige tiltag i
kvalitetssikring af afgerelser og klagesager.

Det geelder folgende procedurer:

o Sagsbehandler gér i dialog med borgeren, s& der er klarhed over, hvad det precist er, borgeren gerne vil klage over.

o Nar en borger klager, behandles klagen ofte af en anden sagsbehandler, s& sagen ses med ’friske gjne’, og sagerne
kvalitetssikres til sidst af en leder eller medarbejder med serlig juridisk indsigt.

¢ Der folges arligt op pé borgerradgiverens anbefalinger til kommunen. Derudover inddrages borgerradgiveren i
borgersager, hvor samarbejdet er sarligt komplekst eller udfordret.

o Kommunens jurister inddrages og tages med pé rad i serligt komplekse sager.

¢ Mpyndighedsafdelingerne i kommunen har lebende dialog med Ankestyrelsen om relevante @ndrede og hjemviste
sager for at fa uddybet Ankestyrelsens afgerelser og sikre leering af sagerne.

¢ Sagsbehandlerne uddannes lebende i principper for, hvordan *den gode afgerelse’ treeffes og deltager 1 kurser om
retssikkerhed og forvaltningsret.

¢ Der foretages lobende fagligt tilsyn med myndighedsopgaverne med henblik pa at understette, at afgarelserne er
korrekte og sagsbehandlingstider overholdes.

Relateret behandling

Byradet 18.12.2024, punkt 19
Ykonomiudvalget 08.10.2024, punkt 12

Sundheds- og Rehabiliteringsudvalget 06.05.2025, punkt 7
Bilag

Bilag 1: Tidsplan
Bilag 2: Overblik over klagesager 2025

Bilag 3: Overblik over omgjorte sager pd Omsorgs- og Sundhedsudvalgets omrade


https://dagsordener.gladsaxe.dk/vis?id=bbef07c4-c9f9-41bf-a600-461650cf3e7b&punktid=1117ccbc-626a-4f40-a9a9-8dc33f720502
https://dagsordener.gladsaxe.dk/vis?id=7c107695-acf3-4a7a-a4f0-bc477a0098d6&punktid=f70d29ef-69bb-43ab-ad3b-8d7245b3c766
https://dagsordener.gladsaxe.dk/vis?id=180a5b75-298e-48a0-b12e-dc064840d313&punktid=694b4461-d7fa-4312-abfc-99ca13fb0c73

Punkt 7: Introduktion til Hverdagsnzere besog som redskab til leering og
kvalitetsudvikling

26-6-29.00.00-GO1
Indstilling

Social- og Sundhedsforvaltningen forelzegger sagen til orientering.

Beslutning

Sagen blev forelagt til orientering.

Gennemgang af sagen
Resumé

Udvalget introduceres til, hvordan Social- og Sundhedsforvaltningen arbejder med hverdagsnare besag i plejeboliger og
helhedsplejen som redskab til leering og kvalitetsudvikling. De hverdagsnaere besog har fokus pé borgernes levede liv og
pa medarbejdernes faglige refleksion og lering i dagligdagen.

Sagen forelaegges til orientering.
Sagens kontekst

Gladsaxe Kommune har gennem mange ér arbejdet med hverdagsnare besag i plejeboligerne og i helhedsplejen som led i
arbejdet med leering og kvalitetsudvikling i @ldreplejen. Besggene gennemfores sidelobende med de eksterne tilsyn, som
varetages af Styrelsen for Patientsikkerhed efter sundhedsloven og af &ldretilsynet efter &ldreloven. De lovbundne tilsyn
har fokus pa, om krav og standarder overholdes, mens de hverdagsneare beseg har et andet og mere udviklingsorienteret
sigte.

De hverdagsnere besag giver et praksisnart indblik i hverdagen, som den faktisk leves af borgerne og medarbejderne.
Erfaringen er, at denne tilgang skaber verdifuld lering lokalt, fordi der sattes fokus pa udviklingen i praksis og pa
kvaliteten i interaktionen mellem mennesker. Interaktionen mellem dem, der udferer plejeopgaverne, og dem, der
modtager plejen, kommer i fokus. Observationer og dialoger fra besggene anvendes aktivt til refleksion og laering pa det
konkrete sted og bidrager dermed direkte til den labende kvalitetsudvikling i pleje og omsorg.

Introduktion til hverdagsnzere besog

De hverdagsnere besog har til formal at skabe indsigt i borgernes levede liv og dagligdagen i ®ldreplejen. Besogene tager
afset i borgernes oplevelse af hverdagen, herunder trivsel, livskvalitet, det gode maltid, hygiejne, relationer samt
samarbejdet mellem borgere, parerende og medarbejdere.

De hverdagsnare besog skal understette den daglige pleje og omsorg, hvor faglighed, hygiejne og menneskelige
relationer bidrager til et trygt og meningsfuldt hverdagsliv.

Hverdagsnzere beseg med fokus pa leering

De hverdagsnzre besog har et leerende sigte og skal bidrage til falles refleksion over, hvordan det gode liv leves, samtidig
med et fokus pa god hygiejnisk praksis og det gode maltid. Det er de sma ting i hverdagen, som kan have stor betydning
for borgernes sundhed og velbefindende.

At veere en laerende organisation forudseatter, at der arbejdes med selvevaluering, dialog og laering. De hverdagsnare
besag understotter dette ved at skabe rum for refleksion over udviklingsomrader, sé plejen labende tilpasses borgernes
behov.



Hverdagsnare observationspunkter for det levede liv

De hverdagsnare beseg har fokus pa sammenhaengen mellem faglig kvalitet, hygiejne og borgernes oplevelse af
hverdagen.

¢ Det levede liv, handler om hvordan borgerens livshistorie, vaner og ensker inddrages i plejen.

¢ Det gode méltid, handler om méltidet som en vigtig del af hverdagen, der understetter ernzering, fellesskab og
livskvalitet.

¢ Hygiejne og infektionsforebyggelse, handler om hvordan god hygiejnisk praksis indgar naturligt i daglige
arbejdsgange og bidrager til borgernes tryghed og sundhed.

o Trivsel og livskvalitet, handler om borgerens oplevelse af tryghed, vaerdighed og selvbestemmelse.

¢ Relationer og samarbejde, handler om kvalitet i samspillet mellem borgere, parerende og medarbejdere.

¢ Medarbejdernes faglige refleksion, handler om hvordan faglighed, ansvar og opmarksomhed omkring borgerne
kommer til udtryk i hverdagen.

Sddan forleber et hverdagsnaert besog

Et hverdagsnert beseg har til formal at fa et aktuelt og realistisk billede af kvaliteten i pleje og omsorg. Forud for besoget
kan ledelsen komme med bidrag til opmarksomhedspunkter. Besgget indledes typisk med en dialog med ledere og
medarbejdere i den enhed hvor besgget foregar. En introduktion af den eller de medarbejdere, som folges i labet af
arbejdsdagen, hvor deres daglige arbejde observeres i praksis. Der indgar dialog med de borgere man meder og de
medarbejdere man folger. De hverdagsnere besgg kombinerer gennemgang af relevant dokumentation og dialog med
besaggende paragrende. Besgget afsluttes med en mundtlig tilbagemelding til lederen om vaesentlige observationer og felles
refleksioner. Herefter udarbejdes der en kort skriftlig opsummering om det oplevede pa det hverdagsnaere besgg som
sendes til den overordnet leder af stedet og som efterfolgende kan preesenteres for medarbejderne.

Sammenheaeng til kvalitetsarbejdet

De hverdagsnzre besag bidrager med praksisnar viden om, hvordan kvaliteten i pleje og omsorg opleves i hverdagen.
Observationer, dialoger og refleksioner fra de hverdagsnare beseog anvendes aktivt til faglig sparring,
kompetenceudvikling og justering af arbejdsgange. Pa den made bidrager de hverdagsnzare besag til at skabe
sammenhang mellem kvalitetsarbejdet og den konkrete hverdag i plejen. Det bidrager til at udvikle en kultur, hvor
kvalitet, leering og dialog er en integreret del af den daglige opgavelgsning.



Punkt 8: Meddelelse om meder i Forberedende Sundhedsrad Kebenhavns
Omegn Nord

24-2-29.00.00-P22
Meddelelse

Som led i sundhedsreformen etableres der 17 sundhedsrad i regionerne med regionale og kommunale politikere.
Sundhedsradene er regionens stiende udvalg pa sundhedsomradet, og skal vere drivende i omstillingen af
sundhedsvaesenet og styrkelsen af det naere sundhedsvasen. Sundhedsreformen trader i kraft pr. 01.01.2027. Der er derfor
12026 etableret forberedende sundhedsrad, som skal forberede sundhedsrddenes opgaver og virke. De forberedende
sundhedsrad bliver formelt til sundhedsrad 01.01.2027. Gladsaxe Kommune er en del af Sundhedsrdd Kebenhavns
Omegn Nord.

Forvaltningen orienterer om, at Omsorgs- og Sundhedsudvalget fremadrettet vil fa tilsendt referater fra mederne i det
Forberedende Sundhedsrad Kebenhavns Omegn Nord. Forvaltningen orienterer desuden om arbejdsplan for det
Forberede Sundhedsrad Kebenhavns Omegn Nord i 2026; herunder bl.a. arbejdet med udarbejdelse af en
narsundhedsplan, som skal vaere med til at understotte arbejdet med omstillingen af sundhedsvasenet. Arbejdsplan for
2026 samt tentativ tids- og procesplan for arbejdet med naersundhedsplanen er vedlagt som hhv. bilag 1 og 2.

Bilag
Bilag 2: Tentativ tids- og procesplan for arbejdet med narsundhedsplanerne i de forberedende sundhedsrad

Bilag 1: Arbejdsplan for det Forberedende Sundhedsrad Kebenhavns Omegn Nord 2026



Punkt 9: Mundtlige meddelelser

25-244880-00.00.00-A00
Meddelelse

Ingen.



Punkt 10: Lukket: Mundtlige meddelelser

25-244880-00.00.00-A00



Punkt 11: Godkendelse

25-244880-00.00.00-A00
Beslutning

Godkendt.
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