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Punkt 1: Godkendelse af dagsorden

23/27895
Beslutning i Aldre- og Sundhedsudvalget den 02-09-2024

Godkendt.

Afbud Helle M. Adelborg, Mikkel Dencker



Punkt 2: Meddelelser

23/27895
Beslutning i Aldre- og Sundhedsudvalget den 02-09-2024

Direktoren orienterede om:

¢ Ny plejehjemsleder pa Krogstenshave Plejehjem
¢ Kommunernes behandling af og opfelgning pa Danmarkskortet

o Etablering af fire teams i Hjemmeplejens distrikt vest i uge 38

Sagsfremstilling

¢ Fortrolig meddelelse til Aldre- og Sundhedsudvalget.

Afbud Helle M. Adelborg, Mikkel Dencker



Punkt 3: Orientering - Sundhedsstrukturkommissionens anbefalinger til et
kommende sundhedsvasen

24/17737
Beslutningstema
I juni 2024 forelagde Sundhedsstrukturkommissionen sine tvaergaende anbefalinger samt forslag til forvaltningsmodeller

til en ny organisering af det danske sundhedsvasen, som er nedvendigt for at skabe et sammenhangende og baeredygtigt
sundhedsvaesen.

Pa udvalgsmedet d. 19. august 2024 praesenteres £Aldre- og Sundhedsudvalget for Sundhedsstrukturkommissionens
anbefalinger og forslag til forvaltningsmodeller samt heringssvaret fra kommunerne i Sundhedsklynge Syd til orientering.

Indstilling
Direktaren indstiller til £ldre- og Sundhedsudvalget

1. at tage orienteringen om Sundhedsstrukturkommissionens anbefalinger om et kommende sundhedsvaesen til
efterretning.

Beslutning i Aldre- og Sundhedsudvalget den 19-08-2024

Udsat

Beslutning i Aldre- og Sundhedsudvalget den 02-09-2024

Zldre- og Sundhedsudvalget tog orienteringen, om Sundhedsstrukturkommissionens anbefalinger om et kommende
sundhedsvaesen, til efterretning.

Sagsfremstilling

Center for Sundhed og ZAldre har udarbejdet dette dagsordenspunkt.

Pa udvalgsmedet d. 19. august 2024 praesenterer direktor, Tine Larting, Sundhedsstrukturkommissionens anbefalinger og
forslag til forvaltningsmodeller samt heringssvaret fra kommunerne i Sundhedsklynge Syd med afsat i denne
sagsfremstilling.

Nedsettelse af Sundhedsstrukturkommissionen

Som folge af de demografiske forandringer, rekrutteringsudfordringer, ulighed i sundhedstilbud pa tvaers af landet samt at
de nare sundhedstilbud ikke er fulgt med udviklingen i det specialiserede sundhedsvasen, nedsatte regeringen en
Sundhedsstrukturkommission i marts 2023. Sundhedsstrukturkommissionens opgave er at tilvejebringe forslag til
lesninger, der skal sikre at fremtidens danske sundhedsvasen er forebyggende, sammenhangende og baredygtigt.

I juni 2024 forelagde Sundhedsstrukturkommissionen sine tvaergaende anbefalinger og forslag til forvaltningsmodeller til
en ny organisering af det danske sundhedsvasen (se bilag: ”Sammenfatning af Sundhedsstrukturkommissionens
rapport”).

Sundhedsstrukturkommissionens anbefalinger



Sundhedsstrukturkommissionens anbefalinger omfatter tre modeller for forvaltningsstrukturen og opgaveplacering i
sundhedsvaesenet samt seks generelle anbefalinger til den fremtidige organisering. Anbefalingerne er uathangige af valget
af forvaltningsmodel og kan derfor gennemfores uathangig af hvilken forvaltningsmodel, der velges.

Tre forvaltningsmodeller

Ens for de tre modeller er, at de skal understette et forebyggende og sammenhangende sundhedsvesen praeget af lighed,
narhed og en baredygtig organisering. Modellerne skal samtidig tage hajde for, at der pa tveers af landet er forskellige
forudsatninger for at levere sundheds- og behandlingstilbud. Derudover skal de bidrage til en markant omstilling af
sundhedsvaesenet, sa det primare sundhedsvasen bliver styrket og kan tage sterre ansvar for flere patienter.

Forskelligt for modellerne er om sundhedsvesenet har en decentral eller en national politisk ledelse samt om der sker en
sterre, mindre eller ingen opgavesamling indenfor sundheds- og @ldreomrédet.

Model 1 indeberer etablering af et regionalt enhedssundhedsvaesen, hvor det politiske ansvar er forankret decentralt med
etablering af sundheds- og omsorgsregioner. Disse ledes af regionsrdd med direkte valgt politisk ledelse.

Model 2 indebeerer etablering af et statsligt enhedssundhedsvasen, hvor det politiske ansvar er organiseret pa nationalt
niveau med ingen decentral politisk ledelse af sundhedsvasenet.

Forvaltningsmodel 1 og 2 indeberer en sterre samling af ansvaret for opgaver indenfor sundheds- og @ldreomradet under
én myndighed. Rationalet i de to forvaltningsmodeller er at skabe bedre sammenhang i sundhedsvasenet ved at samle det
politiske ansvar for sygehuse, det almenmedicinske tilbud, den evrige praksissektor og en raekke opgaver pa sundheds- og
eldreomradet, som i dag bliver lgst af henholdsvis regioner og kommuner.

Model 3 indeberer etablering af sundhedsregioner, der ligner den nuvarende organisering af sundhedsvaesenet. Model 3
fastholder et decentralt politisk ansvar for sundhedsvesenet, men indebaerer @ndringer i regionernes politiske styreform,
tiltag til at udbygge det primare sundhedsvaesen og styrkede krav til den kommunale opgavevaretagelse pa
sundhedsomradet. I model 3 foretages der

en mindre eller ingen opgavesamling indenfor sundheds- og @&ldreomradet, som i dag er kommunernes og regionernes
ansvar. Rationalet i model 3 er at styrke naerhed, baeredygtighed, lighed og sammenhang i sundhedsvasenet uden en
storre opgavesamling. Ligeledes argumenteres der for, at der ogsa er ulemper forbundet med at flytte mange og tunge
opgaver ud af kommunerne.

Seks anbefalinger til den fremtidige organisering

Sundhedsstrukturkommissionen har opstillet seks grundleggende anbefalinger, der kan gennemferes uanset hvilken
forvaltningsmodel, der velges.

De seks anbefalinger omfatter:
1) Kapacitetsudvidelse og @ndret organisering af det almenmedicinske tilbud
2) Ny organisering af digitalisering og data

3) Tilpasset fordeling af ressourcer i sundhedsvasenet



4) Styrket sammenhang og kvalitet i indsatsen for mennesker med psykiske lidelser
5) Private akterer og rettigheder

6) Implementering

Heringssvar fra Sundhedsklynge Syd

Hvidovre Kommune er, som medlem af Sundhedsklynge Syd, medunderskriver pa et feelles heringssvar fra klyngens 10
kommuner (se bilag: "Heringssvar fra Sundhedsklynge Syd pa Sundhedsstrukturkommissionens anbefalinger”).

Kommunerne i Sundhedsklynge Syd tilkendegiver, at de ikke finder model 1 og 2 som lgsningen pa den omstilling, som
sundhedsvaesenet har behov for med afsat i, at modellerne afspejler en centralisering af sundhedsvesenet, hvor der er
fokus pé patienter og sygdom fremfor borgere og deres dagligdag. Klyngens kommuner har derfor en bekymring for, at
disse modeller bidrager til, at det almene og nere sundhedsvasen tet pa borgerne drukner i prioriteringen af det
specialiserede og hgjtspecialiserede sundhedsvasen.

Derimod anser kommunerne i Sundhedsklynge Syd model 3 som havende det sterste potentiale for at skabe en omstilling,
hvor udvikling af de nare og almene sundhedstilbud far egen ret. Model 3 laeegger op til, at en raekke opgaver pa
sundheds- og ®ldreomradet samles og enten flyttes vaek fra kommunerne eller loses i1 tvaerkommunale samarbejder.
Sundhedsklynge Syd har flere gode erfaringer og eksempler pa hvordan opgaver indenfor sundhed- og a&ldreomradet
loses gennem tveerkommunale og tversektorielle samarbejder til gavn for borgerne indenfor den kommunale sygepleje,
genoptraening, midlertidige pladser og akutpladser, patientrettet forebyggelse samt hjelpemidler. Det er ogsa disse
omrader, som navnes som forslag til opgavesamling i Sundhedsstrukturkommissionens anbefalinger.

Politiske beslutninger og aftaler

Der er ingen politiske beslutninger og aftaler.

Okonomiske konsekvenser

Der er ingen gkonomiske konsekvenser for Hvidovre Kommune.
Retsgrundlag

Der er ikke noget retsgrundlag i denne sag.

Heoring

Der er ikke heringspligt i denne sag.
Bilag

Heringssvar fra Sundhedsklynge Syd pa Sundhedsstrukturkommissionens anbefalinger
Sammenfatning af Sundhedsstrukturkommissionens rapport

Oplaeg om sundhedsstrukturkommissionens anbefalinger 02-09-24

Afbud Helle M. Adelborg, Mikkel Dencker



Punkt 4: Orientering - Udmentningsplanen 2024-2027 - Opkvalificering og
kompetenceudvikling af medarbejdere pa velfzerdsomradet

24/15847
Beslutningstema

Kommunalbestyrelsen har som element i budgetvedtagelsen en hensigtserkleering om opkvalificering og
kompetenceudvikling af medarbejdere pa velferdsomradet

Kommunalbestyrelsen har en opmaerksomhed pa at {4 et tilstraekkeligt antal faglerte medarbejdere til de store
velfeerdsomrader. Der gnskes en opmerksomhed pé at sikre kommunes egne medarbejdere far mulighed for
opkvalificering.

Udvalget orienteres om arbejdet med opkvalificering og kompetenceudvikling pa velfeerdsomraderne.

Indstilling

Direktoren indstiller overfor £ldre- og Sundhedsudvalget og Berne- og Uddannelsesudvalget at anbefale over for
Okonomiudvalget.

1. at tage orientering om opkvalificering og kompetenceudvikling af medarbejdere péa velferdsomradet til efterretning.

Beslutning i Aldre- og Sundhedsudvalget den 02-09-2024

Anbefales taget til efterretning

Sagsfremstilling

Dette dagsordenspunkt er udarbejdet af Center for @konomi og Personale i samarbejde med Center for Bern og Familier
samt Center for Sundhed og Zldre.

Denne sag er udarbejdet med baggrund i udmentningsplanen 2024-2027. Kommunalbestyrelsen har en opmarksomhed pa
at fa tilstraekkeligt antal fagleerte medarbejdere til de store velfeerdsomréader. Der enskes en opmarksomhed pa at sikre, at
kommunes egne medarbejdere far mulighed for opkvalificering — f.eks. fra ufagleert til fagleert eller fra SOSU-medhjelper
til SOSU-assistent og pa det pedagogiske omrade fra ufaglert til peedagogisk assistent eller peedagogisk assistent til
padagog.

Kommunalbestyrelsen gnsker en orienteringssag med beskrivelse af hvilke tiltag, der arbejdes med pt. bdde udvalgsvist
og samlet.

Kompetenceudvikling er et af de fem indsatsomrader i HR-strategi 2023-2025, som blev vedtaget af
Kommunalbestyrelsen i 2023.

Center for Jkonomi og Personale har i samarbejde med Center for Born og Familier samt Center for Sundhed og Zldre
valgt at beskrive hvordan der bliver arbejdet med kompetenceudvikling pé det paedagogiske omrade samt pé
eldreomradet.



Centrene har valgt at kigge pa folgende “opkvalificeringskaeder”:

Center for Barn og Familier:

Pedagogmedhjzlper — paedagogisk assistent — Pedagog

Center for Sundhed og Aldre:

Ufaglert arbejdskraft — social- og sundhedsmedhjalper — social- og sundhedsassistent.

Centrene har valgt bade at kigge pa kompetenceudvikling bade horisontalt og vertikalt. Med dette menes, at
kompetenceudvikling bade sker ved at medarbejdere bliver opkvalificeret, sa de er i stand til at varetage mere komplekse
funktioner og ved at medarbejdere bliver uddannet fra f.eks. SOSU-medhjelper til SOSU-assistent.

Indsatsen bliver fremadrettet udvidet til andre velfeerdsomrader.

Politiske beslutninger og aftaler

Udmentningsplanen pkt. 177. Forligspartierne enskede en orienteringssag med beskrivelse af hvilke tiltag der arbejdes
med pt. bade udvalgsvist og samlet.

Okonomiske konsekvenser

Der er ingen gkonomiske konsekvenser af sagen.

Bilag

Udmentningsplanen 2024-2027 - Opkvalificering og kompetenceudvikling af medarbejdere pa velfeerdsomréadet

Afbud Mikkel Dencker, Helle M. Adelborg



Punkt 5: Orientering - Status pa ny praksis for bevilling af
kompressionsstremper

23/4901
Beslutningstema

Hvidovre Kommune har fra udgangen af 2022 &ndret praksis for bevilling af kompressionsstremper pa baggrund af nye
kriterier fra Ankestyrelsen. Det betyder, at der opstar lengere ventetid for borgerne, og at der er flere borgere end

tidligere, der far afslag. Visitationen prioriterer radgivning og stette til de bererte borgere. Der mangler afklaring mellem
regionen og kommunerne pa, hvordan borgerne kan fa hjelp, nér de efter de nye kriterier far afslag fra kommunerne.

Zldre- og Sundhedsudvalget skal tage orientering om status pa ny praksis for bevilling af kompressionsstremper til
efterretning.

Indstilling
Direkteren indstiller til Aldre- og Sundhedsudvalget

1. at tage orientering om status pa ny praksis for bevilling af kompressionsstremper til efterretning.

Beslutning i Aldre- og Sundhedsudvalget den 02-09-2024

Zldre- og Sundhedsudvalget tog orientering, om status pa ny praksis for bevilling af kompressionsstremper, til
efterretning.

Udvalget besluttede at sende et brev til regionsradsformanden med henblik pa en samlet henvendelse til regeringen om at
forenkle reglerne pa omradet, og at der informeres om problemstillingen til borgerne i Hvidovre Avis.

Sagsfremstilling

Center for Sundhed og Aldre har udarbejdet dette dagsordenpunkt.

En principmeddelelse fra Ankestyrelsen fra juni 2022 (vedlagt som bilag ”Ankestyrelsens principmeddelelse 20-22")
@ndrede kriterierne for bevilling af kompressionsstremper. Kompressionsstremper er produkter til at athjelpe
vaeskeansamlinger i blandt andet benene, og de benyttes pa baggrund af forskellige kredslebslidelser.

Principmeddelelsen praciserer afgrensningen af behandlingsredskaber fra hjelpemidler. Det betyder, at hvis
kompressionsstromperne er et behandlingsredskab for den enkelte borger, skal regionen betale udgiften, og hvis
kompressionsstremperne er et hjelpemiddel for borgeren, skal kommunerne betale udgiften.

Visitationen @&ndrede fra udgangen af 2022 praksis i overensstemmelse med principafgerelsen, sd ansggninger om
kompressionsstremper i funktion af et behandlingsredskab nu féar afslag. Den nye praksis geelder bade for borgere, der
anspger om kompressionsstremper, og for borgere, der allerede har en bevilling pa kompressionsstremper, som vil f&
revurderet deres sag.

Forlenget ventetid for borgerne

Visitationen arbejder kontinuerligt med at sikre god sagsbehandling af kompressionsstremper, og har justeret den nye
praksis, sa feerre borgere end antaget far afslag.



Dette sker blandt andet pa baggrund af en ny principmeddelelse fra Ankestyrelsen fra marts 2024 (vedlagt som bilag

” Ankestyrelsens principmeddelelse 4-24”). Her fastslar Ankestyrelsen, at kommunerne ikke ma give afslag pa
kompressionsstreamper som behandlingsredskab uden at vurdere, om de ogsa har et athjelpende formél. Dette betyder, at
Visitationen skal vere meget grundig og afdekkende i deres vurdering af hver enkelt borgers ansggning.

Den grundige sagsbehandling kraever flere ressourcer bade tidsmaessigt og fagligt. Derfor er den normale
sagsbehandlingstid pa fire uger for gjeblikket op til tolv méneder. For at nedbringe sagsbehandlingstiden har Visitationen
ansat en medarbejder i et 1-drs vikariat til udelukkende at behandle sager om kompressionsstremper.

Den foregede ventetid kan forringe borgernes funktionsniveau og deres livskvalitet, men konsekvenserne vil variere fra
borger til borger. I perioden vil borgerne derfor blive vejledt ud fra en faglig vurdering af deres konkrete situation. Nogle
borgere kan eksempelvis benytte deres eksisterende kompressionsstremper, selv legge ud for nye kompressionsstremper
eller kebe flystromper, mens de venter pé behandling af deres ansegning.

Flere borgere end tidligere far afslag

For perioden 2020-2023 var der cirka 600 borgere med bevilling pa kompressionsstremper, som pé baggrund af den nye
praksis skulle have revurderet deres sager. Visitationen har per den 1. juli 2024 revurderet 155 af disse sager, hvoraf 74
borgere har faet bevilling og 81 har faet afslag.

Der er stadig 386 borgere med bevilling p&d kompressionsstremper, som skal have revurderet deres sager. Dertil kommer
behandling af 39 nye anseggere.

Borgere der far afslag efter den nye praksis bliver vejledt i, hvordan de kan klage over afslaget samt i, hvordan de kan
kontakte egen leege eller det hospital, de er tilknyttet, for at ansege om kompressionsstremper som et behandlingsredskab.

14 af de borgere der har féet afslag har klaget over afgerelsen. Alle klagerne er sendt til vurdering i Ankestyrelsen, som
per den 1. juli 2024 har svaret pa 8§ af klagerne. Antallet af hjemvisninger er hgjt, idet 7 af sagerne er sendt tilbage til
kommunen med henblik pa ny sagsbehandling og afgerelse. Tilbagemeldingerne viste, at Visitationen skal vare mere
grundig i vurdering af sagerne.

Visitationen justerer lobende praksis ud fra Ankestyrelsens tilbagemeldinger, sa Hvidovre Kommune folger de
retningslinjer, som Ankestyrelsen anviser i afgerelserne.

Manglende afklaring mellem regionen og kommunerne

Der er endnu ikke afklaring mellem regionen og kommunerne om, hvem der bevilger og betaler for
kompressionsstremper som et behandlingsredskab, samt hvilke arbejdsgange der skal gare sig gaeldende i samarbejdet.

Administrationen arbejder pé at skabe afklaring mellem regionen og kommunerne, sa der kommer tydelige aftaler om,
hvordan borgere med behov for kompressionsstremper kan fa hjzelp.

Politiske beslutninger og aftaler



Zldre- og Sundhedsudvalget blev den 17. april 2023, punkt 8, orienteret om ny praksis for bevilling af
kompressionsstremper.

Okonomiske konsekvenser

Ingen gkonomiske konsekvenser for Hvidovre Kommune.

Der er ansat en ekstra medarbejder i et 1-ars vikariat til at behandle sager om kompressionsstramper. Denne ressource
bliver finansieret inden for egen ramme.

Retsgrundlag
Ankestyrelses principmeddelelse 20-22 (vedlagt som bilag ”Ankestyrelsens principmeddelelse 20-22”) fastslar, at kun
ansggninger om kompressionsstremper der anses for et hjelpemiddel kan bevilges af kommunerne efter betingelserne for

hjeelpemidler i Servicelovens § 112. Anseggninger om kompressionsstremper i funktion af et behandlingsredskab vil f&
afslag fra kommunerne.

Ankestyrelsen praeciserede de nye kriterier i principmeddelelse 4-24 (vedlagt som bilag ”Ankestyrelsens
principmeddelelse 4-24”). Her fastslar Ankestyrelsen, at kommunerne ikke ma give afslag pa kompressionsstremper som
behandlingsredskab uden at vurdere, om de ogsé har et athjelpende formal.

Hvidovre Kommune er forpligtet til folge Ankestyrelsens principmeddelelser, og Visitationen har a&ndret praksis for
bevilling af kompressionsstramper i overensstemmelse med Ankestyrelsens principmeddelelser.

Heoring

Der er ikke heringspligt i denne sag.
Bilag

Ankestyrelsens principmeddelelse 20-22

Ankestyrelsens principmeddelelse 4-24

Afbud Helle M. Adelborg, Mikkel Dencker



Punkt 6: Beslutning - Anden uddelingsrunde af § 18-midler i 2024

24/6721

Beslutningstema

Zldre- og Sundhedsudvalget uddeler to gange arligt § 18-midler til det frivillige sociale arbejde. Administrationen
fremlaegger Hvidovre Frivillighedsrads indstillinger om uddeling af § 18-midler i anden uddelingsrunde i 2024. Der er
afsat 549.000 kr. 1 budget 2024 til § 18-midler. Der resterer 105.494 kr. i anden uddelingsrunde 2024. Der er ansggninger

for 458.030 kr. Hvidovre Frivillighedsrad indstiller til Zldre- og Sundhedsudvalget, at der uddeles § 18-midler for
105.494 kr.

Zldre- og Sundhedsudvalget skal godkende Hvidovre Frivillighedsrads indstillinger om uddeling af § 18-midler i anden
uddelingsrunde i 2024 og godkende regnskaber for uddeling af § 18-midler i 2023.

Indstilling
Direktoren indstiller til £ldre- og Sundhedsudvalget
1. At godkende Hvidovre Frivillighedsrads indstillinger om uddeling af § 18-midler i anden uddelingsrunde 2024 for

105.494 kr.
2. At godkende regnskaber for uddeling af § 18-midler i 2023

Beslutning i Aldre- og Sundhedsudvalget den 02-09-2024

Ad 1.

Zldre- og Sundhedsudvalget godkendte Hvidovre Frivillighedsrads indstillinger om uddeling af § 18-midler i anden
uddelingsrunde 2024 for 105.494 kr.

Imod: Gruppe F stemte imod punkt 21.2 og punkt 26.2 i indstillingsskemaet med bemaerkning om, at de ensker at
prioritere midler til Mandetref frem for midler til Hizmet Danmark.

Ad 2.

Zldre- og Sundhedsudvalget godkendte regnskaber for uddeling af § 18-midler i 2023.

Sagsfremstilling

Center for Sundhed og Zldre har udarbejdet dette dagsordenspunkt.

Kriterier for statte til frivilligt socialt arbejde:
Det primere kriterie for at modtage § 18-midler er, at foreningen har et socialt formal med sit frivillige arbejde.
Kriterierne for § 18-midler (vedlagt som bilag: ’Kriterier for § 18-midler marts 2020”) vedtages lokalt i kommunerne.

Frivillighedsradet i Hvidovre:

Hvidovre Frivillighedsrad har indstillingsret pa alle ansegninger til Aldre- og Sundhedsudvalget i forbindelse med
uddeling af § 18-midler. Hvidovre Frivillighedsrad bestar af syv medlemmer fra lokale foreninger indenfor det frivillige
sociale arbejde, og medlemmer vaelges hvert 4. ar.



Hvidovre Frivillighedsrads indstillinger i anden uddelingsrunde i 2024:

Der er modtaget 28 ansegninger (vedlagt som bilag: “Indstillingsskema § 18-midler 2. uddelingsrunde 2024”), og der er
ansegt for 458.030 kr. Hvidovre Frivillighedsrad har vurderet de 28 ansggninger og indstiller, at der bevilliges for 105.494
kr.

Regnskaber for uddeling af § 18-midler i 2023:

Administrationen har indhentet regnskaber fra foreninger der modtog § 18-midler i 2023 (vedlagt som bilag: § 18
regnskab 2023”). Efter geeldende regler skal midlerne anvendes i tildelingsaret, og ubrugte bevilgede midler overfores til
naste ars uddelingspulje som overforte § 18-midler.

Politiske beslutninger og aftaler

Zldre- og Sundhedsudvalget godkendte pd mede den 9. marts 2020 under punkt 3, de nye kriterier for § 18-midler med
bemarkning om, at det skal overvejes, hvordan aktiviteterne kan vare med til at fremme tilgeengeligheden for aldre og
ensomme @ldre. £Eldre- og Sundhedsudvalget bad ogsé administrationen om at sikre, at der ved fremtidig uddeling af §

18-midler og § 79-midler samtidig gives oplysning om, hvorvidt der er opnéet stette efter henholdsvis den ene eller den
anden bestemmelse.

Okonomiske konsekvenser
I budget 2024 er der afsat 549.000 kr. til § 18-midler. Der er uddelt 501.228 kr. i forste uddelingsrunde i 2024. Der er

tilbagebetalt ubrugte bevilgede midler fra 2023, og den samlede sum til uddeling i anden uddelingsrunde i 2024 er
105.494 kr.

Hvidovre Frivillighedsrad indstiller, at der uddeles § 18-midler for 105.494 kr. i anden uddelingsrunde i 2024.

Retsgrundlag

Efter servicelovens § 18, stk. 2, jf. lovbekendtgerelse nr. 67 af 22. januar 2024 skal Kommunalbestyrelsen arligt afsatte et
beleb til stette til frivilligt socialt arbejde.

Heoring

Hvidovre Kommune har oprettet Hvidovre Frivillighedsrad, som er heringspart i forbindelse med &Aldre- og
Sundhedsudvalgets uddeling af § 18-midler.

Bilag
Kriterier for § 18 midler marts 2020
Indstillingsskema § 18-midler 2. uddelingsrunde 2024

§ 18 Regnskabsskema 2023

Afbud Helle M. Adelborg, Mikkel Dencker



Punkt 7: Beslutning - Bevilling fra Social- og Boligstyrelsen til ' Aldrevenlige
byer'

21/26644

Beslutningstema

Center for Sundhed og Zldre har faet en bevilling fra Social- og Boligstyrelsens anseggningspulje ’ZAldrevenlige byer’ til

kampagnen ”Seniorvenlig by — god for alle generationer”. Social og Boligstyrelsen har reduceret den oprindelig bevilling
med 214.000 kr. Kommunens tilsagn er nu pa 4.152.329 kr.

Administrationen vurderer, at der kan leveres en tilfredsstillende kommunikationsindsats pa trods af reduktion i
bevillingen. Projektperioden lgber fra 1. jan. 2024 til 31. dec. 2026.

Indstilling

Direktoren indstiller til Aldre- og Sundhedsudvalget at anbefale over for @konomiudvalget og Kommunalbestyrelsen

1. at godkende, at tilsagn fra Social- og Boligstyrelsens ansegningspulje ’ZEldrevenlige byer’ til kampagnen
”Seniorvenlig by — god for alle generationer” reduceres 214.000 kr. fra 4.366.329 kr. til 4.152.329 kr.

2. at godkende reduceret indtagts- og udgiftsbevilling pa i alt 4.152.329 kr. i &rene 2024-2026 fordelt med 1.531.412
kr. i ar 2024, 1.484.461 kr. 1 ar 2025 og 1.136.456 kr. 1 ar 2026.

Beslutning i Aldre- og Sundhedsudvalget den 02-09-2024

Ad 1. Anbefales godkendt.

Ad 2. Anbefales godkendt.

Sagsfremstilling

Center for Sundhed og Aldre har udarbejdet dette dagsordenspunkt.

Center for Sundhed og ZAldre har faet en bevilling fra Social- og Boligstyrelsens pulje ’Aldrevenlige byer til kampagnen
”Seniorvenlig by — god for alle generationer”. Se bilag ”Ansegning - Aldrevenlige byer".

Kommunalbestyrelsen godkendte d. 30.04.2024 tilsagn om 4.366.329 kr. til projektet.

Social og Boligstyrelsen har herefter reduceret den oprindelig bevilling med 214.000 kr. med den begrundelse, at
projektet kan gennemfores tilfredsstillende uden det fulde afsatte beleb til kommunikationsplanen.

Uagtet reduktionen i bevillingen vurderer administrationen, at der kan leveres en tilfredsstillende kommunikationsindsats
i forbindelse med projektet.

Kommunens tilsagn fra Social- og Boligstyrelsen er nu pa 4.152.329 kr. Se bilag "Budget — Seniorvenlig by”.



Projektperioden lgber fra 1. jan. 2024 til 31. dec. 2026.

Formalet med indsatsen er, via borgerinddragelse, at skabe ny viden om @ldres ensker og behov til byens indretning, som
fremmer livsglaede, forebygger ensomhed, styrker sundhed og trivsel, fellesskaber og meder mellem generationer.

Igennem borgerinddragelse indhentes der viden om, hvad der kan gere Hvidovre til en seniorvenlig by — en god by for
alle generationer.

Den nye viden vil kvalificere nuverende og kommende byudviklingsprojekter, samt indgd som vidensgrundlag i fx
udarbejdelsen af planstrategier og lokalplaner.

Kampagnen har, efter en beslutning i styregruppen, andret navn fra ”Hvidovre — brugbar by for alle seniorer” til
”Seniorvenlig by — god for alle generationer”, for at styrke sammenhangen til den nye Hvidovrestrategi.

Politiske beslutninger og aftaler

Den 30. april 2024, punkt 16, godkendte Kommunalbestyrelsen tilsagn om 4.366.329 kr. fra Social- og Boligstyrelsens
anseggningspulje ’ZEldrevenlige byer’ til kampagnen ”Hvidovre — brugbar by for alle seniorer”. Kommunalbestyrelsen
godkendte indtegts- og udgiftsbevilling pa i alt 4.366.329 kr. 1 arene 2024-2026 fordelt med 1.935.150 kr. i ar 2024,
1.985.082 kr. i &r 2025 og 446.097 kr. i &r 2026.

Den 4. december 2023, punkt 9, godkendte Aldre- og Sundhedsudvalget nye vedtaegter og nyt navn for Aktivitetscentret.

Den 15. maj 2023, punkt 6, blev ZAldre- og Sundhedsudvalget orienteret om Strategi for Aktivitetscentret 2023-2033.

Den 25. april 2023, punkt 9, godkendte Kommunalbestyrelsen ”Sundhed og Trivsel for alle” - Hvidovre Kommunes
Sundheds- og Forebyggelsespolitik 2023-2026.

Den 8. november 2021, punkt 5, blev £ldre- og Sundhedsudvalget orienteret om nyt materiale fra Sundhedsstyrelsen —
”Brugbar by for seniorer”.

Okonomiske konsekvenser

Den samlede bevilling indtegts- og udgiftsferes i kommunen.

Social- og Boligstyrelsen har givet tilsagn om 4.152.329 kr. Midler fordeles med 1.531.412 kr. i ar 2024, 1.484.461 kr. i &r
2025 og 1.136.456 kr. 1 ar 2026.

Tilskuddet i arene 2024-2026 forudsatter bevillingens optagelse pa Finansloven de kommende finansar.



Bevillingen deekker over lenudgifter til projektleder og projektmedarbejdere, honorar til ekstern radgiver,
borgerinddragelse samt et mindre beleb til materialer.

Retsgrundlag
Det folger af sundhedsloven, jf. lovbekendtgerelse nr. 1011 af 17. juni 2023, med senere @ndringer, § 119, stk. 1, at

kommunalbestyrelsen ved varetagelsen af kommunens opgaver i forhold til borgerne har ansvaret for at skabe rammer for
en sund levevis.

Projekttilskuddet er ansegt og bevilget efter bekendtgerelse nr. 1102 af 22. august 2023, jf. tekstanmaerkning nr. 111, stk.
1, ad 15.85.37. til § 15 pé finansloven for finanséret 2023, jf. § 2, nr. 1 og 2 i bekendtgerelse nr. 510 af 16. maj 2023.

Det folger af kommunestyrelseslovens § 40, stk. 2, jf. lovbekendtgerelse nr. 47 af 15. januar 2019 med senere @ndringer,
at bevillingsmyndigheden er hos kommunalbestyrelsen. Foranstaltninger, der vil medfere indtaegter eller udgifter, som
ikke er bevilget i forbindelse med vedtagelsen af arsbudgettet, mé ikke ivaerksattes, for kommunalbestyrelsen har meddelt
den forngdne bevilling.

Det folger af Hvidovre Kommunes Principper for @konomistyring, punkt 4.2.3, tilleegsbevillinger, at
kommunalbestyrelsen kan give tillaegsbevillinger i forbindelse med forelaeggelse af enkeltsager.

Hering

Sagen er sendt i hering hos Seniorradet og Handicapradet. Seniorradets og handicapridets heringssvar vil tilga sagen
inden Zldre- og Sundhedsudvalgets made.

Sundhedsmassige konsekvenser

Kampagnen skal bidrage til ny viden om seniorvenlig indretning og fremme fysisk, social og mental sundhed samt
forebygge ensomhed.

Bilag

Ansggning - Aldrevenlige byer

Budget - Seniorvenlig by

Seniorradets heringssvar til Bevilling fra Social- og Boligstyrelsen til 'ZAldrevenlige byer'

Handicap- og Psykiatrirddets heringssvar til Bevilling fra Social- og Boligstyrelsen til "ZAldrevenlige byer"

Afbud Helle M. Adelborg, Mikkel Dencker



Punkt 8: Eventuelt

23/27895
Beslutning i Aldre- og Sundhedsudvalget den 02-09-2024

Marie-Louise Jorgensen (F) spurgte til, hvad det vil koste kommunen, hvis statslig stette fjernes til Seniorradet.
Administrationen udarbejder et notat.

Afbud Helle M. Adelborg, Mikkel Dencker
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