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Punkt 119: Meddelelser fra formanden for Social- og Sundhedsudvalget

Meddelelser fra formanden for Social- og Sundhedsudvalget

119. Meddelelser fra formanden for Social- og Sundhedsudvalget

Sagsnr.: 190-2007-2122  Abent punkt

Dokumentnr.:  190-2010-166643

Sagsfremstilling

Formanden informerer om aktuelle sager, herunder:

Ventelistestatistik — Sundhed og ZAldre,oktober 2010
Ventelistestatistik — Voksenhandicap, oktober 2010
Belegningsprocenter — plejehjem, oktober 2010
Gedevasevangs Nyhedsbrev

Nyt fra Skovgérden

e o o o o



Punkt 119: Beslutning

Beslutning truffet af Social- og Sundhedsudvalget, den 2. december 2010:

Ikke til stede: Ingen

I forbindelse med status pa misbrugsomradet, som foreleegges udvalget til januar, underseger forvaltningen mulighederne
vedr. et gget samarbejde pa misbrugsomrdet ved 1.O.G.T.



Punkt 120: Medeplankalender for Social- og Sundhedsudvalget

Moedeplankalender for Social- og Sundhedsudvalget

120. Modeplankalender for Social- og Sundhedsudvalget

Sagsnr.: 190-2007-2123  Abent punkt

Dokumentnr.: 190-2010-166645

Sagsfremstilling

Maoderi2011:

3 x fagudvalg (SSU, BSU og BIU) 4. januar kl.

SSU-mede 12. januar kl. 16.00
SSU-mede 9. februar kl. 16.00
SSU-mede 9 marts kl. 16.00
SSU-mede 6. april kl. 16.00
3 x fagudvalg (SSU, BSU og BIU) 12. april kl.

SSU-mede 4. maj kl. 16.00
SSU-mede 8. juni kl. 16.00
SSU-mede 17. august kl. 16.00
3 x fagudvalg (SSU, BSU og BIU) 23. august kl.

SSU-mede 7. september kl. 16.00
SSU-mede 5. oktober kl. 16.00
SSU-mede 9. november kl. 16.00

3 x fagudvalg (SSU, BSU og BIU)

15. november kl.



SSU-mede

7. december

kl. 16.00

Oversigt over punkter til kommende meder i Social- og Sundhedsudvalget i 2011

SSU den januar 2011

SSU den februar 2011

SSU den marts 2011

Meddelelser fra formanden

Meddelelser fra formanden

Meddelelser fra formanden

Madeplankalender for
Social- og
Sundhedsudvalget

Meadeplankalender for
Social- og
Sundhedsudvalget

Meadeplankalender for
Social- og
Sundhedsudvalget

(Jkonomioversigt, Social-
og Sundhedsudvalget

(Jkonomioversigt, Social-
og Sundhedsudvalget

Okonomioversigt, Social-
og Sundhedsudvalget

Status pa omradet for
senhjerneskadede

Handleplaner




Punkt 120: Beslutning

Beslutning truffet af Social- og Sundhedsudvalget, den 2. december 2010:

Ikke til stede: Ingen

SSU ensker, at det forste mede for de 3 fagudvalg udsattes til senere i januar maned. SSU foreslar, at medetidspunktet
bliver kl. 16.

Til naeste moede paferes madeplankalenderen KL's temamade og og dato for besggsrunde til institutionerne.



Punkt 121: Temadreftelse sundhedsfremme og forebyggelse

Temadreftelse sundhedsfremme og forebyggelse

121. Temadreftelse sundhedsfremme og forebyggelse

Sagsnr.: 190-2010-2283 Abent punkt

Dokumentnr.: 190-2010-170673

Sagsfremstilling

I forleengelse af Social- og Sundhedsudvalgets enske om at fa sundhedsfremme og forebyggelse pa som tema, beskrives
indsatsen pa omradet.

Tema: Sundhedsfremme

Ledende sundhedskoordinator Marianne Fels prasenterer Sundhedsfremmegruppens arbejde i Furese Kommune,
herunder:

Rammer for arbejdet: Sundhedsaftaler og Sundhedspolitik for Furesg Kommune 2008
Indsatser i lgbet af 2010
Strategiforslag for sundhedsfremmearbejdet i 2011

Udfordringer

Der vil pd medet blive lagt op til en fortsat dreftelse af en strategi for Sundhedsfremmegruppens arbejde pa Social- og
Sundhedsudvalgets mede i januar 2011.

Lovgrundlag

Sundhedsloven

Okonomiske konsekvenser

Ingen bemarkninger

Borgerinddragelse

Ingen bemerkninger

Det videre forleb



Ingen bemeerkninger

Indstilling
Forvaltningen indstiller, at:

Udvalget tager orienteringen om sundhedsfremme og forebyggelsesarbejdet til efterretning.



Punkt 121: Beslutning

Beslutning truffet af Social- og Sundhedsudvalget, den 2. december 2010:

Ikke til stede: Ingen

Orienteringen taget til efterretning.



Punkt 122: Budget 2011 for /Aldreradet, Handicapradet og Sundhedsradet

Budget 2011 for Aldreradet, Handicapriadet og Sundhedsradet

122.  Budget 2011 for Aldreradet, Handicapradet og Sundhedsradet

Sagsnr.: 190-2010-2436 Abent punkt

Dokumentnr.: 190-2010-162136

Sagsfremstilling

I forbindelse med behandling af punkt nr. 126 pa udvalgets seneste mede blev det besluttet, at budgetter for Aldreradet,
Handicapradet og Sundhedsradet skulle foreleegges udvalget til orientering.

Budget 2011

Aldreradet 103.000 kr.

Handicapradet 76.000 kr.

Sundhedsradet 41.000 kr.

Aldreradet:

Aldrerddet har i alt 9 medlemmer. Alle medlemmer modtager medediater og penge for kersel i forbindelse med radets
meder. Hvert medlem modtager et fast arligt beleb til deekning af telefon og kontorudgifter. Herudover gar Aldreradets
budget til forplejning ved meder, konferencer og dekning af medlemmernes udgifter i forbindelse med deres virke for

Aldrerédet.

Handicaprddet:

Furesg Handicaprad bestar af otte medlemmer. Fire repraesentanter fra Danske Handicaporganisationer (DH) og fire
medlemmer fra Fureso Byrad

Handicapradets budget deekker udgifter til deekning af Furese Handicapréads drift, der muligger, at Handicapradet kan
oprette egen administration til udsendelse af dagsordener, bilag, referatskrivning, udsendelse af referat m.v. Det vil i
praksis sige, at en del af Handicapradets budget gér til denne administration. Budgettet deekker forplejning ved meder.

Furesg Handicaprads ekonomiske midler kan anvendes til dekning af konferencer, kurser m.m. for Handicapradets
medlemmer.



Budgettet deekker herudover dizter og erstatning for tabt arbejdsfortjeneste samt deekning af udgifter til transport,
kontorhold, konferencer m.m. — herunder ogsa udgifter til det enkelte medlems behov for handicapkompensation (f.eks.
tegnsprogstolkning) for Handicapradets DH-medlemmer.

Sundhedsrddet:
Sundhedsradet har i alt 12 medlemmer. Budgettet dekker aflenning af formanden efter principperne for honorering af

praktiserende leeger. Budgettet deekker desuden uddeling af sundhedsprisen, forplejning ved mader og evt. deltagelse i
konferencer.

Forskellen i budgetternes starrelse afspejler forskellen 1 de udgiftsposter, som det er besluttet, at de enkelte medlemmer
kan fa deekket.

Lovgrundlag

Aldreradet og Handicapradet er lovreguleret i serviceloven og retssikkerhedsloven. Sundhedsradet er ikke lovreguleret,
men besluttet af Byradet.

Okonomiske konsekvenser

Ingen bemerkninger.

Borgerinddragelse

Ingen bemerkninger

Det videre forleb

Ingen bemerkninger

Indstilling
Forvaltningen indstiller, at:

Udvalget tager orienteringen til efterretning.



Punkt 122: Beslutning

Beslutning truffet af Social- og Sundhedsudvalget, den 2. december 2010:

Ikke til stede: Ingen

Orienteringen taget til efterretning.



Punkt 123: Forebyggende ernzringsindsats 2011-2012

Forebyggende ernzringsindsats 2011-2012

123. Forebyggende ernzeringsindsats 2011-2012

Sagsnr.: 190-2007-84395  Abent punkt

Dokumentnr.:  190-2010-164099

Sagsfremstilling
Social- og Sundhedsudvalget besluttede den 7/10 2010 at forleenge erneringsvejlederfunktionen i yderligere et ar.
Forvaltningen praesenterer her forslag til en ny malsetning med nye mal og succeskriterier.

Det overordnede formal for projektperioden 1/2 2011-1/2 2012 vil vaere at styrke den patientrettede forebyggelse i forhold
til ernaering med henblik pa at mindske sundhedsudgifterne til medfinansiering og udgifter til pleje og treening.
Radgivnings- og undervisningsaktiviteter pa institutionsomradet falder sidledes helt vaek. Indsatsen teenkes sammen med
projekt Implementering af forlebsprogrammer og projekt Det koordinerede borgerforleb. Indsatsen vil besta af to
ben/delprojekter: 1. Kostvejledning for borgere med serlige behov og 2. Ernaeringsindsats i forleb pa
rehabiliteringsafdelingen.

1. Kostvejledning for borgere med scerlige behov

Kostvejledningen af borgere med type 2 diabetes, hjerte-kar-sygdomme og undervagtige, samt foraldre til overvagtige
barn fortsattes. Langt de fleste henvises pa grund af type 2 diabetes, hvor omlaegning af kost er en vesentlig del af
behandling og rehabilitering ifelge forlebsprogrammerne, som kommunen implementerer i 2011. Et vaegttab pd 5 % har
en dokumenteret effekt pa reguleringen af blodsukkeret, og forebygger hjertesygdomme og nyre- og gjensygdomme. Nye
studier viser desuden en sammenhang mellem taljeomkreds og sundhedsudgifter. Vagttab og taljeomkreds dokumenteres
saledes for alle borgere. Undervaegtiges resultater vurderes med vagt og en kostscore. Der vil desuden blive sat fokus pa
at fi henvist flere underveaegtige gennem diverse aktiviteter. Underveagtige vejledes mhp. at forebygge tab af
funktionsniveau.

2. Ernceringsindsats i forlob pd rehabiliteringsafdelingen

For at sikre en optimal og hurtig rehabilitering er der brug for en sarlig ernaeringsindsats. Mange svage aldre er
underveagtige og far ikke en kost, der kan leve op til behovet under genoptraening. Formélet med ernaringsindsatsen er at
understotte rehabiliteringen, sd opholdet kan afkortes. Det vil give en reduktion i udgifterne til rehabiliteringsophold.
Indsatsen skal desuden folges op i hjemmet efter udskrivelse mhp. at bevare det opnaede funktionsniveau. Herved
mindskes risikoen for behov for en genindlaeggelse pa rehabiliteringsafdelingen eller hospitalet. Séledes forventes
indsatsen at bidrage til en reduktion i sundhedsudgifterne (medfinansiering), samt til plejeboliger, pleje og treening. Et
udkast til projektbeskrivelse med selvsteendige mél og succeskriterier for dette delprojekt er vedlagt som bilag 1.

Ml for indsatsen det neeste dr:
Ad. 1
- Der er implementeret yderligere dokumentation af kostvejledning pr. 1. marts 2011.

- Der er ivaerksat aktiviteter, som gger opmerksomheden om underveaegt og muligheden for at henvise underveegtige
borgere til ernzringsvejledning pr. 1. april 2011

Ad. 2

- Der er implementeret en ernaringsindsats i rehabiliteringsafdelingen, der understetter og afkorter ophold inden
udgangen af projektperioden.



- Der er fundet relevante dokumentationsmetoder pr. 1. april 2011.

Ad. 1o0g2

- Det er dokumenteret, at ernaringsindsatsen kan blive selvfinansieret ved projektperiodens udleb pr. 1/1 2012.
Succeskriterier:

Ad. 1

- 80 % af henviste med type 2 diabetes og hjerte-kar problemer har opnéet et vaegttab pd min. 5 % ved
kostvejledningens afslutning, pr. 1/1 2012

- Der er henvist 40 undervaegtige borgere, og 80 % af disse stabiliserer vagten eller tager pa, pr. 1/1 2012
Ad.2

- borgernes ernaringsstatus og funktionsniveau er blevet bedre under opholdet og fastholdes 3 maneder efter ophold
hos min. 80 % af borgeme, ved udgangen er projektperioden.

- gennemsnitsopholdslaengden pa rehabiliteringsafdelingen er reduceret 5 % pr. 1/12 2011 i forhold til 1/1 2011

- antallet af borgere, der genindlagges pa rehabiliteringsafdelingen inden for 3 méneder er reduceret 5 % fra 1/11-1/2
2011 til 1/9-1/12 2011.

Der udarbejdes en midtvejsevaluering pr. 1. juni 2011 og en slutevaluering pr. 1/1 2012.

Lovgrundlag

Sundhedsloven § 140

Okonomiske konsekvenser

Der er afsat 400.000 kr. fra Puljen til Sundhedsfremme og Forebyggelse i 2011 til projektet, som skal bruges til at
implementere ernaringsindsatsen.Der er beregnet en potentiel besparelse ved kostvejledning af borgere med diabetes pa
ca. 500.000 kr. om aret, hertil kommer et yderligere mindre forbrug ved forebyggelse af hjertesygdommme ved andre
risikofaktorer. En indsats overfor underveagtige vil kunne fore til et mindre forbrug pa op til 3,6 millioner om aret i form

af faerre udgifter til hjemmepleje (bilag 2). Besparelser ved en indsats i rehabiliteringsafdelingen kan ikke beregnes pt., da
afdelingen stadig er under etablering.

Borgerinddragelse

Ingen bemerkninger.

Det videre forleb

Udvalget forelegges en midtvejsevaluering i juni 2011.

Indstilling

Forvaltningen indstiller, at:



- Social- og Sundhedsudvalget tager malsatningen for den kommende projektperiode for
ernzringsvejlederfunktionen til efterretning.

Bilag

Bilag 1 Projektbeskrivelse ernaringsindsats pa 190-2010-

rehabiliteringsafdelingen 169701

Bilag 2 Beregninger vedrerende ernzringsindsats 190-2010-
169709

Bilag

Bilag 1 Projektbeskrivelse ernaringsindsats pa rehabiliteringsafdelingen

Bilag 2 Beregninger vedrerende ernaringsindsats


kmdedhvis:190-2010-169701
kmdedhvis:190-2010-169701
kmdedhvis:190-2010-169709
kmdedhvis:190-2010-169709

Punkt 123: Beslutning

Beslutning truffet af Social- og Sundhedsudvalget, den 2. december 2010:

Ikke til stede: Ingen

Orienteringen taget til efterretning med den tilfejelse, at der skal vaere fokus pa opnaede resultater, og det skal ske i
samarbejde med de frivillige foreninger.

Der arbejdes videre med de gkonomiske potentialer i samarbejde med effektiviseringsafdelingen.



Punkt 124: Sundhedsfremme- og forebyggelsesarbejdet i 2010

Sundhedsfremme- og forebyggelsesarbejdet i 2010

124. Sundhedsfremme- og forebyggelsesarbejdet i 2010

Sagsnr.: 190-2010-2283 Abent punkt

Dokumentnr.:  190-2010-164095

Sagsfremstilling

Forvaltningen fremlagger en afrapportering af sundhedsfremme- og forebyggelsesarbejdet for Social- og
Sundhedsudvalget til udvalgets efterretning. I rapporten praesenteres rammerne for det sundhedsfremmende og
forebyggende arbejde i Furese Kommune, og hovedaktiviteterne i 2010 (se bilaget).

De sundhedsfremmende og forebyggende aktiviteter planleegges under hensyntagen til de eksisterende rammer og den
faglige viden om effekt og best practice, der er pa nuvaerende tidspunkt. De valgte aktiviteter registreres og beskrives i
videst muligt omfang af hensyn til dokumentation og evaluering.

Sundhedsfremmegruppen har i 2010 arbejdet med kost, rygning og motion samt kronisk sygdom. Kommunes
sundhedspolitik leegger op til en serlig opmaerksomhed pé bern og unge og pa social ulighed i sundhed. I forhold til bern
og unge har der i ar seerligt veeret fokus pa kost med ernaringsvejlederens indsats i institutioner. Social ulighed i sundhed
er serligt synligt i projekt Ragfrihed for alle, som Sundhedsfremmegruppen har staet i spidsen for siden starten i januar.
Projektet handler om at nedbryde tabuer og myter pa det Socialpsykiatriske omrade, hvad angér rygning og rygestop med
henblik p4, at rygeafveenning ogsa bliver en mulighed for udsatte borgere. Med M@nds sundhedsuge blev der sat fokus pé
en anden form for ulighed i sundhed, nemlig mands overdedelighed.

Den patientrettede forebyggelse og samarbejdet med regionen, herunder de praktiserende leeger, udger en stadig sterre del
af den daglige opgaveleosning. Herunder har arbejdet med de nye sundhedsaftaler og arbejdet med at implementere
forlebsprogrammer for borgere med kronisk sygdom varet to store opgaver i 2010.

Puljen til Sundhedsfremme og forebyggelse havde med budgetreguleringer et budget pa 1.248.000 kr. 1 2010. Da aret ikke
er gaet foreligger et endeligt regnskab endnu ikke. Nedenstaende skema er derfor ca. belgb, der ogsa daekker over
disponerede beleb, men det giver et vist overblik over, hvad puljemidlerne er blevet brugt til i 2010

Forbrug [Restkorrigeret
budget

1.286.000 kr.




Deltagelse i Sund By Netvaerk og andre netvaerksaktiviteter

50.000
Herunder kontingent og medeaktiviteter kr.
Abonnementer, materialeindkeb og udstyr 0. kr.
Blev betalt i
Herunder Ung Dialog, Sex og Samfund og Leer at leve med kronisk sygdom 2009
Kampagner, arrangementer og tilbud
Sundhedsdag 1.812 kr.
Mends sundhedsuge 740 kr.
45.000
Projekt rogfrihed kr.
51.500
Rygestopaktiviteter kr.
35.000
Ovrige aktiviteter kr.
Patientuddannelse
20.000
Kursusforleb for borgere med kronisk sygdom kr.
Stette til sundhedsfremmende aktiviteter og udstyr
150.000
Traeningsudstyr til Skovgéarden kr.
Stette mindre belab 6.000 kr.
500.000
Lon til praksiskoordinator og ernzringsvejleder kr.
860.052
Forbrug og disponeret i alt 2010 kr.
Restsum 425.948 kr.
Lovgrundlag

Sundhedsloven, kap.35

Okonomiske konsekvenser

Restsummen indgéar i budgetopfelgning 111, der behandles andetsteds i dagsordenen.

Borgerinddragelse




Ingen bemerkninger.

Det videre forleb

Pé Social- og Sundhedsudvalgets mede i januar 2011 prasenteres Sundhedsfremmegruppens forslag til strategi for
arbejdet 1 2011.

Indstilling
Forvaltningen indstiller, at:

Udvalget tager afrapportering af Sundhedsfremme- og Forebyggelsesarbejdet 2010 til efterretning.

Bilag

Bilag. Afrapportering 2010 190-2010-169107

Bilag

Bilag. Afrapportering 2010


kmdedhvis:190-2010-169107

Punkt 124: Beslutning

Beslutning truffet af Social- og Sundhedsudvalget, den 2. december 2010:

Ikke til stede: Ingen

Orienteringen taget til efterretning.



Punkt 125: Budgetopfelgning III pr. 31.10.2010 - Social- og
Sundhedsudvalget

Budgetopfoelgning III pr. 31.10.2010 - Social- og Sundhedsudvalget

125. Budgetopfelgning III pr. 31.10.2010 - Social- og Sundhedsudvalget

Sagsnr.: 190-2010-32741  Abent punkt

Dokumentnr.: 190-2010-159992

Sagsfremstilling

Ifolge Fureso Kommunes “Principper for gkonomistyring” skal der udarbejdes tre budgetopfelgninger i arets lab. Arets
tredjebudgetopfelgning er udarbejdet pa grundlag af forbruget pr. 31. oktober 2010 samt udviklingen i aktiviteter og andre
forudseetninger, som danner grundlag for det forventede regnskab.

Udvalget skal anbefale budgetopfelgningen pa Social og Sundhedsudvalgets omrade og videresende den til endelig
godkendelse i @konomiudvalg og Byrad.

Udgiftsstop — kompenserende besparelser

P& Okonomiudvalgets mede den 18. november 2010 fik direktionen bemyndigelse til at gennemfore et udgiftsstop pa alle
serviceomrader med omgéaende virkning. Udgiftsstoppet skyldes en opdrift p& henholdsvis Social- og Sundhedsudvalgets
og Bern- og Skoleudvalgets omrader pa i alt 19,4 mio. kr. Opdriften bevirker, at der skal findes kompenserende
besparelser af tilsvarende sterrelse indenfor kommunens samlede budget — herunder bade drifts- og anlegsbudgettet.
Direktionen har udarbejdet forslag til kompenserende besparelser, hvor der skal findes kompenserende besparelser pa det
samlede driftsbudget pa godt 11 mio. kr. og ca. 9 mio. kr. pa det samlede anlaegsbudget i 2010.

Under udgiftsstoppet ma der udelukkende ivaerkseattes nadvendige uopsattelige aktiviteter med henvisning til
grundleggende sociale, sundheds- eller retssikkerhedsmeessige krav.

Beslutninger som folge af udgifts-, anleegs- og ansettelsesstop, der har servicemessige konsekvenser, skal forelegges
Okonomiudvalget til godkendelse.

Drift

Det skal bemerkes, at det budget, der danner grundlag for budgetopfelgningen er korrigeret som folge af
afbureaukratisering, effektiviseringer og sparerunden i juni 2010.



I bilag 1 er en oversigt over budgetopfelgningen fordelt pa forventet regnskab, omplaceringer og forventet
mer-/mindreforbrug m.v. ultimo 2010. I bilag 2 er der en samlet forbrugsrapport for udvalgets ramme udarbejdet i
kommunens budgetopfelgningsverktej FureRAT.

Social- og Sundhedsudvalgets korrigerede budget indeholder udgifter pa 785 mio. kr. og indtagter pd 197,1 mio. kr. Med
udgangen af oktober er 84,4 pct. af udgiftsbudgettet forbrugt og 80,74 pct. af de budgetterede indtagter er realiseret. Den
vejledende forbrugsprocent pr. 31.10.2010 er pa 83,3 pct.

Indenfor Social- og Sundhedsudvalgets sages om omplaceringer mellem hovedfunktioner jf. nedenstdende oversigt.
Omplaceringerne er uddybet i vedlagte bilag 1.

Omplacering mellem hovedfunktioner

1.000 kr.

02. Transport. og infrastruktur, busdrift - mindreforbrug -300
03. Undervisning og Kultur, specialpeedagogisk bistand til voksne | -600
— mindreforbrug

04. Sundhedsomradet, genoptraningscenter - mindreforbrug af -941

husleje, sundhedsfremmepuljen

05. Sociale opgaver og beskeftigelse, merforbrug 1.841

I alt 0

Pé baggrund af forvaltningens gennemgang er der forventede merudgifter pa 12,5 mio. kr. i forhold til det korrigerede
budget jf. nedenstaende oversigt. Som foelge af udgiftsstoppet forventes det dog, at der kan findes kompenserende
besparelser indenfor udvalgets eget omrade pa 2 mio. kr.

Tillzegsbevillinger

1.000 kr.

1. Lovbundne ydelser hvor budgetgrundlaget har vaeret sat for lavt, netto 3,6 mio. kr.

2. Kab af plejepladser dyrere end forventet 2,3 mio. kr.
3. Flere handicappede borgere i aktivitets- og samveerstilbud 2,2 mio. kr.
4. Belab til observation 4,4 mio. kr.
I alt 12,5 mio.

kr.

5. Projekt ”Etablering af Frivilligcenter” 40.000 kr.

6. Forventet merforbrug i den kommunale hjemmepleje 2,2 mio. kr.




Overforsel til 2011 af forventet merforbrug i den kommunale -2,2 mio. kr.
hjemmepleje

7. Forventet besparelse som folge af udgiftsstop -2,0 mio. kr.

8. Merindtaegter, salg af pladser, refusion, madservice -5,9 mio. kr.

Merudgifter dekket af merindtaegter 5,9 mio. kr.

I alt 10,5 mio.

kr.

Der ansgges om fillegsbevilling pa 10,5 mio. kr. som foreslés finansieret af kompenserende besparelser pa andre dele af
kommunens budget — herunder anlagsbudgettet, saledes at kommunens samlede budgetramme overholdes. Alle
fagudvalgenes budgetopfalgninger tages op i den samlede budgetopfalgning IlI-sag, som foreleegges Ykonomiudvalget
den 16. december.

Ad 1) Lovbundne ydelser hvor budgetgrundlaget har vzeret sat for lavt 3,6
a. Boligsikring, netto 0,7

Ansgggere om boligsikring har generelt darligere gkonomi end forventet i budgettet. Antallet af ydelsesmodtagere er i
2010 pa 1.003 personer, hvilket svarer til det forventede. Det gennemsnitlige ydelsesniveau er pa 283.000 kr. pa arsbasis i
2010 mod 241.000 kr. i 2009.

b. Fertidspension, netto 2,9

Der er fortsat en budgetmessig udfordring i, at fertidspensionisterne er leengere tid i systemet end forventet. Antallet af
tilkendelser i 2010 forventes at blive 101. I 2009 var der 93 nye tilkendelser. Der er derfor en mindre stigning i 2010 i
forhold til 2009. Afgangen af fartidspensionister er ikke s stor som forventet. I budgetopfelgning II blev der skennet en
forventet merudgift pa 0,5 mio. kr. Tallet er efterfolgende korrigeret p.g.a. en regnefejl. @konomiafdelingen vil
implementere en ny og mere budgetsikker model pa omradet pa baggrund af KMD-Essentia.

Ad 2) Keb af plejepladser dyrere end forventet 2,3
a. Aktuelt kaber Fureso Kommune 38 pleje- og daghjemspladser. 2,1

I budget 2010 er der budgetlagt med keb af 42 pladser. Hvis borgeren er berettiget, jfr. kommunernes visitationskriterier,
kan der ikke gives afslag pé en ansggning.

Gennemsnitsprisen pr. plads vi keber, er pd 386.000 kr. mod forventet 295.000 kr. i budget 2010. 1 2010 er vi blevet
efterreguleret fra 2009 pa keb af pladser med 1,1 mio. kr. Det har ikke vaeret forudsat i budgettet.

b. Herudover er der en forventet merudgift vedr. utilsigtede haendelser pa 0,2

eldreomradet, som vedrerer ekstraordinaer uddannelsesforpligtelse, jfr. nye regler i sundhedsloven vedr. oget
patientsikkerhed.



Ad 3) Flere handicappede borgere i aktivitets- og samverstilbud 2,2

I Voksenhandicap er der en tilgang af borgere, der medferer et stort udgiftspres pa foranstaltninger vi keber i andre
kommuner. Det vedrerer i serlig grad aktivitets- og samverstilbud.

Der er aktuelt 117 borgere i diverse foranstaltninger mod et budgetteret antal pa 109 borgere. Hertil kommer at prisen for
aktivitets- og samvarstilbud er pa 155.000 kr. pr. &r mod den budgetlagte gennemsnitspris pa 122.000 kr.

Med den nye tilrettelagte kvalitetsstandard, jfr. SSU d. 4.11.2010 og opbygningen af lokale tilbud, forventes denne
udgiftspost nedbragt over de kommende ér.

Der er et aktuelt og stort pres pa alle foranstaltninger i VoksenHandicap. Kommunen har nyligt modtaget 2 afgerelser fra
Det Sociale Navn, der er gdet kommunen imod. Kommunen palegges saledes, at ivaerksatte dyre udenbys botilbud.

12010 er vi blevet efterreguleret fra 2009 med 1,4 mio.kr. Det var ikke forudsat i budgettet.

Ad 4) Belab til observation 4,4

I budgetopfolgning 11 i 2010 blev der, udover omraderne fortidspension og aktivtitets- og samverstilbud, sat i alt 5,7 mio.
kr. til observation.

Forvaltningen har iverksat en reekke handleplaner og styringsinitiativer, der viser, at den forventede merudgift nu er pa
4,4 mio. kr. Der er saledes sket en forbedring af observationstallene med 1,3 mio. kr. Det vedrerer nedenstaende:

Omréder under observation for
merforbrug Budget- Budget-
opfelgning 11 opfelgning 111

1.000 kr. pr. 30.6.2010 pr. 31.10.2010  Forskel
Aktivitetsbestemt Sundhedsomradet 2.399 1.900 -499
STU 1.300 1.000 -300
Private leveranderer 912 500 -412
Saerforanstaltning 569 569 0
Ledsageordning 500 400 -100
I alt 5.680 4369 -1.311
Ad 5) Projekter

Kommunen har ansggt og faet 40.000 kr. til Etablering af Frivilligcenter i 2010. Midlerne anvendes til det indledende
arbejde med etablering af et frivilligcenter jf. budgetforliget for 2011 (SSU 1). Der soges om tilleegsbevilling af indtegter
pé 40.000 kr. modsvaret af tilsvarende udgifter. Ikke forbrugte midler overfores til 2011 med henblik pa endelig
afregning.



Ad 6) Merforbrug i den kommunale hjemmepleje

Forvaltningen har beregnet et forventet merforbrug pa hjemmeplejen pa 2,2 mio.kr. Det faktiske merforbrug i forhold til
det korrigede budget opgjort ved regnskabsafslutningen 2010 sgges overfort til 2011 som en negativ tillegsbevilling.
Forvaltningen vurderer, at hjemmeplejen nu er nede pé et manedsforbrug, der muligger, at belobet indhentes i 2011. Se
vedlagte bilag.

Ad 7) Mindreforbrug som felge af udgiftsstop

Forvaltningen forventer, at der som folge af udgiftsstoppet pa Social- og Sundhedsudvalgets omrade generelt vil veere et
mindreforbrug pé 2 mio. kr.

Ad 8) Merudgifter modsvaret af merindtegter

Der sgges om bevilling af merindtegter pa 5,9 mio. kr. Indteegterne vedrarer primert borgere med betalingskommune,
hvor merindtegten modsvares af tilsvarende udgifter, herunder flere borgere med betalingskommune. Hertil kommer
storre indtegter en forventet vedrarende hjemmeboendes betaling for madservice fra Kekkenet pa Lillevang (1 mio. kr.)
modsvaret af tilsvarende udgifter til madproduktion. Endelig er der refusionsindtaegter pé fortidspension og personlige
tilleg.

Anlceg

P4 Social- og Sundhedsudvalgets omrade resterer et anlegsprojekt vedrerende etablering af botilbud til voksne
handicappede (servicearealer) med en bevilling pa 100.000 kr. 1 2010. Belgbet medgér sammen med gvrige ikke forbrugte
anlaegsmidler til finansiering af merforbrug pa driftsomradet.

Lovgrundlag

”Principper for skonomistyring” afsnit 3 og 5, idet det bemaerkes, at budgetopfelgningen er baseret pa udgangen af
oktober i stedet for udgangen af september.

Okonomiske konsekvenser

Social- og sundhedsomradet har et bevillingsbehov pa 12,5 mio. kr. Forvaltningen vurderer, at de resterende 2 mio. kr.
kan indhentes som resultat af et udgiftsstop pa alle omrader under Social- og Sundhedsudvalget. Der soges séledes om en
tillegsbevilling pa netto 10,5 mio. kr. som foreslas finansieret af kompenserende besparelser pa andre dele af kommunens
budget — herunder anlagsbudgettet, saledes at kommunens samlede budgetramme overholdes. Kommunens
kassebeholdning pavirkes saledes ikke.

Herudover er der merindtagter pd 5,9 mio. kr. som modsvares af tilsvarende udgifter.

Merforbruget pa den kommunale hjemmepleje (pt. forventes 2,2 mio.kr.) overferes til 2011 som en negativ
tillegsbevilling pa aldreomradet.



Direktionen har udarbejdet en plan, hvorefter tilleegsbevillingerne kan dekkes af mindreforbrug pa andre omrader.

Der er et mindreforbrug péa anleg vedrerende etablering af botilbud til voksne handicappede pa i alt 100.000 kr., som
medgér sammen med gvrige ikke forbrugte anleegsmidler til finansiering af merforbrug pa driftsomradet.

Borgerinddragelse

Der er ingen borgerinddragelse eller hering i forbindelse med budgetopfalgningen.

Det videre forleb

Social- og Sundhedsudvalgets indstilling vil indgé i en samlet indstilling fra alle fagudvalgene til @konomiudvalget.
Efterfolgende sendes sagen til behandling i Byradet. De budgetansvarlige orienteres nér Byradets beslutning foreligger.

Indstilling

Forvaltningen indstiller, at Social- og Sundhedsudvalget anbefaler overfor @konomiudvalg og Byrad at:

Budgetopfelgning 111 godkendes

der gives en tillegsbevilling pa netto10,5 mio. kr. til dekning af merforbrug indenfor udvalgets driftsomrade
tillegsbevillingen finansieres af kompenserende besparelser pa andre dele af kommunens budget — herunder
anlaegsbudgettet, séledes at det overordnede budget overholdes

merforbruget pd den kommunale hjemmepleje ved regnskabsafslutningen 2010 ( pt. forventet 2,2 mio.kr.) overfores
til 2011 som en negativ tillegsbevilling pé eldreomradet

der gives en indtegtsbevilling pa 40.000 kr. modsvaret af en tilsvarende udgiftsbevilling til et projekt vedrerende
”Etablering af Frivilligcenter”

der foretages omplaceringer indenfor udvalgets ramme samt indbudgetteres merindtegter pa 5,9 mio. kr. modsvaret
af tilsvarende merudgifter

udvalgets anlegsbudget reduceres med 100.000 kr. svarende til et forventet mindreforbrug vedrerende etablering af
botilbud til voksne handicappede.

Bilag

1. SSU Budgetopfolgning I1I 2010 .xls 190-2010-168443
3. Indsatser i Hjemmeplejen.doc 190-2010-170569
2. SSU Budgetopfoelgning 111 I U 2010.pdf 190-2010-170702
Bilag

1. SSU Budgetopfolgning I1I 2010 .xls

3. Indsatser i Hjemmeplejen.doc


kmdedhvis:190-2010-168443
kmdedhvis:190-2010-170569
kmdedhvis:190-2010-170702

2. SSU Budgetopfelgning 111 I U 2010.pdf



Punkt 125: Beslutning

Beslutning truffet af Social- og Sundhedsudvalget, den 2. december 2010:

Ikke til stede: Ingen

Anbefales, idet punkt 3 udgar.

SSU arbejder videre med de elementer, som har medfert budgetoverskridelsen, for at forebygge gentagelse i 2011. SSU
vil 1 2011 arbejde videre med budgetterne og lave en vurdering af, om budgetterne er retvisende.

Samtlige kebspladser gennemgas en gang om méneden.

Forvaltningen orienterede om det vedtagne udgiftsstop.



Punkt 126: Godkendelse af sundhedsaftale 2

Godkendelse af sundhedsaftale 2

126. Godkendelse af sundhedsaftale 2

Sagsnr.: 190-2009-36189  Abent punkt

Dokumentnr.: 190-2010-166442

Sagsfremstilling
P& medet den 7. oktober 2010 blev Social- og Sundhedsudvalget prasenteret for den forelgbige tillaegsaftale til

Sundhedsaftale 2 (2011-14). Tilleegsaftalen er nu forhandlet pa plads med Region Hovedstaden. Der foreligger saledes et
endeligt udkast til hele Sundhedsaftale 2 klar til politisk behandling med henblik pé endelig godkendelse medio januar.

Sundhedsaftalen bestar af en grundaftale, der er fzlles for alle, og af en tillaegsaftale, der er individuel for de enkelte
kommuner. Tilleegsaftalen beskriver de serlige aftaler mellem kommune og region pa omrader, hvor der er individuelle
rammer for samarbejdet i perioden 2011-2014.

Den generelle politiske del af Sundhedsaftale 2 har fokus pé tre overordnede omrader:
Et sammenhangende sundhedsvasen
Forpligtende samarbejde mellem region, kommuner og almen praksis

Samarbejde om falles malgrupper

De obligatoriske operationelle indsatsomrader er:
Indleggelses- og udskrivningsforleb
Traeningsomradet
Behandlingsredskaber og hjelpemidler
Forebyggelse og sundhedsfremme, herunder patientrettet forebyggelse
Indsatsen for mennesker med sindslidelser

Opfoelgning pé utilsigtede haendelser (ny i Sundhedsaftale 2)

Grundaftalen kan ses via dette link: http://www.regionh.dk/NR/rdonlyres/8D6F758B-755F-49 A8-8287-
7716A8CB9615/0/Sundhedsaftale2011 2014 grundaftalegodkendtafSKU310810.pdf

Tilleegsaftalerne vedrorer:


http://www.regionh.dk/NR/rdonlyres/8D6F758B-755F-49A8-8287-7716A8CB9615/0/Sundhedsaftale2011_2014grundaftalegodkendtafSKU310810.pdf
http://www.regionh.dk/NR/rdonlyres/8D6F758B-755F-49A8-8287-7716A8CB9615/0/Sundhedsaftale2011_2014grundaftalegodkendtafSKU310810.pdf
http://www.regionh.dk/NR/rdonlyres/8D6F758B-755F-49A8-8287-7716A8CB9615/0/Sundhedsaftale2011_2014grundaftalegodkendtafSKU310810.pdf

Implementering af forlebsprogrammer for kronisk sygdom

Initiativer i relation til den eldre medicinske patient, herunder udgédende funktioner
Hygiejne

Medicin

Patientsikkerhed

Psykiatri

Forsknings- og udviklingsprojekter

Horingssvar fra Sundhedsradd og Handicaprad har varet droftet i forbindelse med forhandlingerne. Medicin og psykiatri er
efterfolgende kommet ind efter onske fra flere kommuner. Handicapradets ensker er ikke aftalestof, der kun vedrerer
snitflade problematiker, men Regionen ser gerne en henvendelse fra radet.

Udarbejdelsen af Sundhedaftale 2 har veret meget grundig og ngje styret proces. Det er sdledes et gennemtaenkt
dokument, der nu foreligger. Forvaltningen anbefaler, at Sundhedsaftale 2 godkendes.

Fortsat tidsplan:

Politisk behandling i Regionsradet og de enkelte Medio nov. 2010 —
kommunalbestyrelser — af grundaftale og tilleegsaftaler medio jan. 2011
Indsendelse til Sundhedsstyrelsen Ultimo jan. 2011
Lovgrundlag

Sundhedsloven, lov nr. 95 af 7. februar 2008 med senere @&ndringer
Bekendtgarelse nr. 414 af 5. maj 2006 om sundhedskoordinationsudvalg og sundhedsaftaler

Vejledning om sundhedskoordinationsudvalg og sundhedsaftaler

Okonomiske konsekvenser

Initiativerne i tilleegsaftalen kan implementeres inden for det samlede budget til sundhedsomradet.

Borgerinddragelse
Sundhedsrad, ZAldrerdd og Handicaprdd blev hert i forbindelse med udvalgets behandling af den politiske del af
sundhedsaftalen 8. april 2010 og i forbindelse med tilleegsaftalen den 7. oktober. Horingssvarene har indgaet i

kommunens tilbagemeldinger til og forhandlinger med regionen. Forvaltningen vil arrangere et dialogmede med rddene,
hvor aftalen praesenteres nermere, nér det endelig aftale er godkendt af Sundhedsstyrelsen.

Det videre forleb

Fra medio november til medio januar sker den endelige politiske behandling af Sundhedsaftale 2 i kommuner og
region.Aftalen sendes herefter til Sundhedsstyrelsen.

Indstilling



Forvaltningen indstiller, at:

Udvalget anbefaler, at Byrddet godkender Sundhedsaftale 2.

Bilag

Endelig tillegsaftale Fureso 190-2010-169112

Bilag

Endelig tilleegsaftale Fureso


kmdedhvis:190-2010-169112

Punkt 126: Beslutning

Beslutning truffet af Social- og Sundhedsudvalget, den 2. december 2010:

Ikke til stede: Ingen

Indstillingen tiltradt.



Punkt 127: Redegorelse for afholdte tilsynsbesog i de sociale tilbud pa
voksenomradet i 2009/2010

Redegeorelse for afholdte tilsynsbesog i de sociale tilbud pa voksenomradet i 2009/2010

127. Redegorelse for afholdte tilsynsbesog i de sociale tilbud pa
voksenomradet i 2009/2010

Sagsnr.: 190-2010-27270  Abent punkt

Dokumentnr.: 190-2010-132273

Sagsfremstilling

Punktet omhandler en redegerelse for afholdte tilsyn i de sociale dag-og botilbud pa voksenomréadet i 2009/2010 til
orientering for udvalget.

Tilsynsenheden har gennemfort anmeldte tilsyn pa 5 botilbud og 3 dagtilbud i perioden august 2009 til juni 2010.

Tilsynene er gennemfort ud fra folgende fokuspunkter, som Social og Sundhedsudvalget besluttede ved
udvalgsbehandlingen november 2008:

¢ Magtanvendelse
¢ Sundhed og medicin, herunder rygning og alkohol
¢ Kost og motion

Derudover har folgende punkter veret droftet:

¢ Opfolgning pa sidste tilsyn,

¢ Organisation,

o Padagogisk praksis

¢ Brugerindflydelse samt personaleforhold og arbejdsmilje.

Da der er indgéet en samarbejdsaftale mellem Herlev Kommune og Fureso Kommune om gensidigt at stille en uvildig
observater til radighed under tilsynene, har en konsulent fra Herlev Kommune deltaget under alle tilsynene.

Der foreligger selvstaendige tilsynsrapporter for de enkelte tilsynsbeseg. De skonomiske tilsyn fores i forbindelse med de
manedlige budgetopfalgninger og fremgér derfor ikke af tilsynsrapporterne. De personrelaterede tilsyn fores i forbindelse
med bl.a. de arlige handleplansmeder.

Betragtninger generelt:

Magtanvendelse



Der har ikke veret anvendt magtanvendelse i nogen af tilbudene. Alle tilbudene er bekendt med lovgivningen pa omradet
og de seneste @ndringer. Der er stor opmaerksomhed pa de pedagogiske metoder og den tilgang, som personalet mader de
respektive beboere/brugere pa. Ledelse og personale er optaget af veerdierne i arbejdet, og de satter alle
beboerne/brugerne i centrum, og beboerne/brugerne har stor grad af indflydelse i deres hverdag.

Sundhed og medicin

Vedr. sundhed er der taget initiativ til mange sundhedsfremmende tiltag. Det er vigtigt, at beboerne/brugerne bliver
motiveret til at leve sundt, og det sker pa forskellig made, og maden at motivere pa tager ogsé hensyn til
beboernes/brugernes funktionsniveau bade fysisk og psykisk.

Vedr. medicin er der skriftlige procedurer for, hvordan medicinen skal hadndteres og af hvem. Nogle steder er det
medarbejdere, der har medicinkurser, som handterer medicinen, andre steder er det hjemmeplejen, som kommer og giver
medicinen. Nogle af bofzllesskabsbeboerne kan selv styre deres medicin.

Alle steder er der en ryge-og alkoholpolitik, som bliver overholdt. Nogle beboere ryger inde i deres egne lejligheder, da
rygning i feelleslokaler ikke er tilladt. Personalet forseger at motivere rygerne til enten at minimere eller stoppe rygningen.

Vedr. alkohol er det begraenset, hvad beboerne nyder af ol, vin og spiritus. Det er kun ved sarlige lejligheder, det kommer
frem.

Kost og motion

Der bliver gjort mange sundhedsfremmende tiltage bade i forhold til kost og motion. Et af botilbudene har ansat en
gkonoma for at sikre, at beboerne tilbydes sund og erneringsrigtig kost. Botilbudene motiverer i hgj grad beboerne til at
kebe sundt ind og lave maden sé ernaringsrigtig som muligt.

Vedr. motion bliver alle motiveret til at lave en eller anden form for motion, og dagligdags vaner og rutiner bliver teenkt
ind. Eksempelvis @ndres en lille keretur til byen for at handle til at foregé pa cykel eller til fods.

Konklusion:

Ingen af Furesg Kommunes sociale bo-og dagtilbud omfatter beboere/brugere med meget komplekse problemstillinger.
Det afspejler sig i tilsynsrapporterne, at tilbudene grundlaeggende fungerer godt. Det er sdledes under tilsynsbesggene
observeret, at personalet yder beboerne/brugerne den nedvendige omsorg, stette og vejledning, ligesom medarbejderne
tilsynsenheden talte med, fremtraeder engagerede og respektfulde i forhold til beboerne/brugerne og fagligt kompetente i
forhold til de opgaver, der skal loses.

P& denne baggrund foreslar forvaltningen efter aftale med Herlev Kommune, at der fremover gennemferes et tilsyn hvert
andet ar pa det enkelte tilbud. Baggrunden for denne anbefaling er, at der ikke ved de foregaende tilsyn er fundet
anledning til at komme med vasentlige anmarkninger sammenholdt med ressourceforbruget herunder effektiviseringer

og besparelser pa det administrative omrade. Der vil fortsat vere en lobende dialog mellem forvaltningen og tilbudene
ligesom det er tilfldet i dag.

Lovgrundlag

Servicelovens § 148a og retssikkerhedslovens § 15 og §16.

Okonomiske konsekvenser

Tilsynet udferes af administrativ medarbejder og udgiften atholdes indenfor budgettet pé konto 6.



Borgerinddragelse

Handicaprad og Bruger- Pérerenderad

Det videre forleb
Der skal tages endelig stilling til valg af fokuspunkter for kommende tilsynsperiode. Ved de forelgbige droftelser af

fokuspunkter er navnt rehabilitering herunder traening i daglig livsferelse og recovery, som er et udtryk, der relaterer sig
til, at borgere med sindslidelser far mulighed for at komme sig.

Indstilling

Forvaltningen indstiller, at:

- Udvalget tager orienteringen til efterretning.

- At der atholdes tilsyn hvert andet ar i henhold til samarbejdsaftale med Herlev Kommune.

- At udvalget drefter forslag til fokuspunkter.

Bilag

Samarbejdsaftale med Herlev Kommune 2011 190-2010-170161
Tilsynsrapport 2010 Solverkstedet 190-2010-170160
Tilsynsrapport 2010 O.B.Muusve;j 190-2010-170158
Tilsynsrapport Lyspunktet 2010 190-2010-170123
Tilsynsrapport 2009 Langkaergérd 190-2010-170076
Tilsynsrapport Jonstrup 2009 190-2010-170085
Tilsynsrapport 2010 Bybeaek 190-2010-170083
Tilsynsrapport 2010 Overgangsboligerne 190-2010-170078
Tilsynsrapport 2010 Solhuset 190-2010-170081
Bilag

Tilsynsrapport Lyspunktet 2010
Tilsynsrapport 2009 Langkaergard
Tilsynsrapport Jonstrup 2009
Tilsynsrapport 2010 Bybeaek

Tilsynsrapport 2010 Overgangsboligerne


kmdedhvis:190-2010-170161
kmdedhvis:190-2010-170160
kmdedhvis:190-2010-170158
kmdedhvis:190-2010-170123
kmdedhvis:190-2010-170076
kmdedhvis:190-2010-170085
kmdedhvis:190-2010-170083
kmdedhvis:190-2010-170078
kmdedhvis:190-2010-170081

Tilsynsrapport 2010 Solhuset
Tilsynsrapport 2010 O.B.Muusvej
Tilsynsrapport 2010 Solverkstedet

Samarbejdsaftale med Herlev Kommune 2011



Punkt 127: Beslutning

Beslutning truffet af Social- og Sundhedsudvalget, den 2. december 2010:

Ikke til stede: Ingen

Indstillingen tiltradt med den @ndring, at forvaltningen fremlaegger oplag til fokuspunkter.



Punkt 128: Kvalitetsstandarder for hjelpemidler, biler og boligeendringer
2010

Kvalitetsstandarder for hjelpemidler, biler og boligeendringer 2010

128. Kvalitetsstandarder for hjelpemidler, biler og boligeendringer 2010

Sagsnr.: 190-2010-30256  Abent punkt

Dokumentnr.: 190-2010-149305

Sagsfremstilling

Byradet kan udarbejde standarder for Hjeelpemidler, biler og boligendringer efter servicelovens §§ 112, 113, 116.

Standarderne indeholder generel serviceinformation til borgerne om den hjalp de kan forvente fra kommunen, hvis de far
behov for hjelpemidler, biler og boligaendringer. Videre skal de indeholde en beskrivelse af det serviceniveau byradet har
fastsat for ydelser efter SEL §§ 112, 113,116.

Beskrivelsen af indholdet, omfanget og kriterierne skal veare precis og danner baggrund for, at der sikres sammenhang
mellem serviceniveau, de afsatte ressourcer og afgerelserne.

Endvidere skal standarderne indeholde operationelle mal for hvordan dette sikres og en beskrivelse af hvordan der folges
op pa de fastsatte mal.

Forvaltningen har ved udarbejdelsen hert ZAldreradet og handicaporganisationerne. Forslag til omformuleringer og
praeciseringer er modtaget og er indarbejdet.

Lovgrundlag

Serviceloven

Okonomiske konsekvenser

Standarderne der fremlaegges afspejler Furese Kommunes nuvaerende serviceniveau. Der er séledes ikke mer- eller
mindreudgifter forbundet hermed.

Borgerinddragelse

Aldrerdd og handicaporganisationerne har vaeret inddraget og vil blive hert igen i forbindelse med fremlaggelse for
udvalget.

Det videre forleb



Standarderne vil blive kommunikeret til relevante parter.

Indstilling
Forvaltningen indstiller, at:

Udvalget godkender Kvalitetsstandarder for tildeling af hjelpemidler, biler og boligeendringer i Furesg Kommune.

Bilag

Kvalitetsstandarder hjelpemidler samlet - endelig - ssu-udkast..doc 190-2010-166789

Bilag

Kwvalitetsstandarder hjelpemidler samlet - endelig - ssu-udkast..doc


kmdedhvis:190-2010-166789

Punkt 128: Beslutning

Beslutning truffet af Social- og Sundhedsudvalget, den 2. december 2010:

Ikke til stede: Ingen

Indstillingen tiltradt.



Punkt 129: Lukket



Punkt 129: Lukket



Punkt 130: Lukket



Punkt 130: Lukket
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