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Punkt 1: Godkendelse af dagsorden

24/28329
Beslutning i Aldre- og Sundhedsudvalget den 06-10-2025

Godkendt



Punkt 2: Meddelelser

24/28329
Beslutning i Aldre- og Sundhedsudvalget den 06-10-2025

Direktoren orienterede om:

Ansggning om datadrevet ruteplanlaegning.

Der er pr. 3. oktober 2025, 29 borgere pa den generelle venteliste til plejehjem, hvor 8 ugers garantien for 3 ansegninger
er overskredet med 1-2 dage. Der er 25 borgere pa den specifikke venteliste til plejehjem

Der sendes en skriftlig sag til Aldre- og Sundhedsudvalget til skriftlig afstemning forud for @konomiudvalgets og
Kommunalbestyrelsens mader i oktober vedrerende igangsettelse af valgfrihed mellem praktisk hjelp eller en
robotstevsuger for nye borgere i 2025

Der er kommet fire tilbud pa udbud af helhedspleje

Arbejdstilsynet besog pa Midlertidig Dognrehabilitering d. 2. oktober 2025
Sagsfremstilling

¢ Ansegning om datadrevet ruteplanlegning
Bilag

Meddelelse ansggningen om datadrevet ruteplanlaegning



Punkt 3: Beslutning - Krogstenshave - bygningsmaessige endringer

24/26447
Beslutningstema

Center for Sundhed og Zldre har i samarbejde med Center for Trafik og Ejendomme identificeret en reekke udfordringer
med bygningerne pa Krogstenshave.

Udfordringerne udspringer primert af, at en reekke beskyttede boliger labende er blevet konverteret til plejeboliger pga.
@ndrede behov og beboerprognoser. I takt med omlagningen af boligerne er der opstaet nogle uforudsete udfordringer,

der dels pavirker medarbejdernes arbejdsmilje, og dels ogsa udger en risiko for beboernes sikkerhed eller kvaliteten af

botilbuddet.

Der er indgéet aftaler med Arbejdstilsynet vedrerende flere forhold, som kraever umiddelbar igangsettelse af tiltag, i
sagen foreslas korte tiltag og midlertidige tiltag pd den mellemlange bane, men ser afklares og udferes losninger pé den
lange bane.

I denne sag orienteres Kommunalbestyrelsen om behovet for bygningsmassige @ndringer pa Krogstenshave.

Desuden skal Kommunalbestyrelsen beslutte, om der skal arbejdes videre med en midlertidig losning i form af en
pavillon, samt om der skal igangsattes en analyse af losninger pa leengere sigt.

Indstilling

Direktorerne indstiller til Aldre- og Sundhedsudvalget og Klima-, Milje- og Teknikudvalget at anbefale overfor
konomiudvalget og Kommunalbestyrelsen

1. at tage orienteringen om behovet for bygningsmeessige andringer pa Krogstenshave til efterretning.

2. at godkende, at der arbejdes videre med en midlertidig lesning i form af en pavillon for at imedekomme den
nuvarende mangel pa arealkapacitet i opholdsrum, personalerum og anretterkekken.

3. at godkende, at der igangsattes en analyse af mulige scenarier for langsigtede losninger for Plejehjemmet
Krogstenshave.

Beslutning i Aldre- og Sundhedsudvalget den 06-10-2025
Ad 1. Anbefales taget til efterretning.
Ad 2. Anbefales godkendt.

Ad 3. Anbefales godkendt.

Beslutning i Klima-, Milje- og Teknikudvalget den 06-10-2025

Ad 1. Anbefales taget til efterretning.

Ad 2. Anbefales godkendt.



Ad 3. Anbefales godkendt.

Sagsfremstilling
Kommunalbestyrelsen besluttede i maj 2023 at konvertere beskyttede boliger pa Plejehjemmet Krogstenshave til
plejeboliger. Konverteringen er godt i gang, men der har vist sig forskellige afledte bygningsmassige konsekvenser og

behov som folge af konverteringen. Samtidig har Krogstenshave i maj 2025 haft besag af Arbejdstilsynet, som har
papeget nogle arbejdsmiljeproblemer vedrerende indeklimaet i atriumgarden, samt stgjudfordringer i personalerum.

I vedlagte bilag "Lesningsskema” ses en oversigt over de primare udfordringer og behov, med en angivelse af de
forelabige overvejelser i forhold til handtering pé kort og leengere sigt.

Primzere udfordringer og behov

De arbejdsmiljeudfordringer, som Arbejdstilsynet har papeget, er folgende:

Problemerne handler om indeklimaet i atriumgarden, hvor der i &rets varme méaneder er malt temperaturer pa op til 30
grader i Atriumgarden. Derudover har Arbejdstilsynet peget pa udfordringer med stej i personalerummet.

Nogle af de afledte konsekvenser af konverteringen til plejeboliger er, at der er flere personaler til at tage sig af beboerne i
de nye plejeboliger. Derfor opleves der at veere meget trangt i de nuvarende personalerum, og pladsen i anretterkekkenet
er ligeledes meget trang. Endelig opleves i dagligdagen, at der er for lidt plads i opholdsrummet til beboere og personale.
I dag er der séledes ikke plads til, at alle beboere, der ensker at spise i opholdsrummet, kan gore dette samtidigt.

Der er desuden et enske om at skabe flere agtefaelleboliger i forbindelse med konverteringen af de beskyttede boliger.
Dette enske kan ikke umiddelbart imgdekommes pga. pladsmangel i opholdsrummet. Atriumgérden anvendes i videst
muligt omfang som et godt supplement til opholdsrummet, men er begrenset af den navnte indeklimaproblematik med
varme og kulde, for bdde beboere og medarbejdere.

Losninger pé kort sigt

Tiltagene pa kort sigt har til formal at afhjelpe de mest presserende arbejdsmiljemaessige og sikkerhedsmessige
udfordringer.

Indeklima (aftale med Arbejdstilsynet) — Overophedning i atriumgard:

Administrationen anbefaler at pafere et tyndt lag skyggepasta ud over de eksisterende glasruder i taget pé glasbygningen.
Dette ville kunne s@nke temperaturen maerkbart, med omkring 5 grader.

Etablering af skyggepasta forventes at koste 75.000 kr. ekskl. moms.

Skyggepastaen holder kun i et rs tid, hvorfor det skal pafares ca. en gang om aret. Denne udgift er ca. 15.000 kr. ekskl.
moms. pr. lag pafering.

Udover lgsning med skyggepasta, sikres vedvarende drift pa automatisk dbne/lukke-funktion af ovenlys i atriumgérden
samt pa dere, sa der sker en automatisk udluftning efter temperatur. Udgiften hertil skennes at vaere ca. 300.000 kr.



I forhold til kuldeproblematikken, som ikke har kunnet males efter Arbejdstilsynets besogg, foreslas, at medarbejderne og
beboerne i vinterhalvaret barer overtoj, ndr beboerne skal over til opholdsstuen, eller nér beboerne skal hjalpes til
lejlighederne.

Stej i personalerum (aftale med Arbejdstilsynet):

Som her-og-nu-lgsning pa stejen i personalerummet undersgges en lgsning med opsatning af akustikplader pa overflader,
samt etablering af samtalekabine, som kan placeres enten i personalerum eller i atriumgérd.

Aftalerne med Arbejdstilsynet har en oprindelig frist til d. 8. december 2025. Fristen er blevet forleenget til d. 1. september
2026.

Ovrige forhold

¢ Ujeevnt og hardt gulv - arbejdsmilje og beboersikkerhed: Leses her og nu med anvendelse af stadabsorberende
fodte;j.

¢ Manglende indhegning af haven: Lases her og nu ved opsatning af hegn.

o Utilsigtet udgang fra boliger hos beboere med demens: Lases her og nu med etablering af gitter foran dere. Tiltaget
kan dog kun iverksattes, hvis der foreligger samtykke fra borgeren eller dennes vaerge, og hver situation skal
derfor vurderes individuelt.

¢ Manglende plads i opholdsrum: Leses her og nu med tiltag sa som spisning i to hold. Det bemerkes, at dette kun er
en midlertidig lesning, da det vil give medarbejderne et starre arbejdspres, i forhold til at fa beboere kert tilbage i
deres boliger for at hvile og samtidig fa kert et nyt hold til spisning. Det er heller ikke beboernes enske at spise i to
hold.

Losninger pa mellemlang sigt

Midlertidig pavillon:

Som en del af den mellemlange strategi underseger administrationen muligheden for etablering af en midlertidig pavillon,
for dermed at imedekomme de aktuelle udfordringer med stej i personalerum, manglende plads i personalerum,
manglende plads i opholdsrum for beboere, samt manglende plads i anretterkekkenet.

Pavillonen skal fungere som et supplement til de eksisterende faciliteter og skabe bedre rammer for fzlles ophold,
maltider samt personalefunktioner, indtil en mere omfattende helhedsrenovering kan realiseres. Det vil i det videre
arbejde blive tilstreebt, at pavillonen indrettes til beboerne.

Administrationen undersgger muligheden for at etablere en pavillon, herunder om lesningen kan godkendes i forhold til
brandkrav og myndighedsregler i gvrigt. | den forbindelse vurderes ogsa, hvor stort et areal, der vil kunne opfores.

Lesningen vurderes at kunne implementeres i lgbet af et ars tid og vil bidrage vasentligt til bdde beboernes trivsel og
medarbejdernes arbejdsvilkar. Se vedlagte bilag ”Oversigtskort med mulig placering af pavillon.”



Okonomi forbundet med pavillon

Eksempel: Leje af en 200 m2 pavillon med dagligstue med toilet.

Ydelse Pris i kr.
Klargering af grund 1.000.000
Levering og opstilling 500.000

Leje pr. &r 500.000-800.000

Nedtagning og transport  500.000

For en periode pa 5 ér vil det betyde en skennet udgift pa ca. 4,5-6 mio. kr. Dertil kommer afledt drift til bl.a. varme og el.
Det kan ogsa overvejes at kabe pavillon, hvor forskellige muligheder er undersogt.

Losninger pa lzengere sigt

Malet med den langsigtede indsats er at skabe en samlet og tidssvarende bygningsstruktur, der understotter bade
beboernes livskvalitet og medarbejdernes arbejdsgange. Den langsigtede losning skal arbejde med hele Afd. 51 1 et
helhedsgreb, hvor de ovennavnte udfordringer adresseres, herunder ensket om at etablere flere a&gtefalleboliger. Generelt
vil etablering af &gtefelleboliger udlase et behov for oget fellesareal.

Finansieringsmuligheder for midlertidige lesninger

I almene plejeboliger er der en opdeling mellem boligarealer (80 %) og servicearealer (20 %). Servicearealer (f.eks.
personalerum og rengeringsrum) finansieres typisk via kommunale midler, og indgar ikke i beboernes husleje. Udgifter til
boligarealer finansieres over beboernes husleje.

Hvis indeklimalgsningerne, stejforhold og personrum, samt en midlertidig pavillonlesning primert skal bruges til at
forbedre personalets arbejdsmilje eller udvide fzllesarealer for beboerne, kan det falde ind under servicearealer.
Kommunen forventes derfor at kunne finansiere dette direkte som en del af driften af plejehjemmet. Generelt skal
finansieringen af de midlertidige losninger afdekkes ngjere i det kommende arbejde. Her skal det ogsa undersoges,
hvordan finansieringen skal handteres, hvis pavillonerne skal bruges til at skabe agtefalleboliger eller til at udvide
beboernes opholdsrum. Hensigten er, at kommunen ved at kombinere midlertidige lesninger med en klar
finansieringsplan, bade kan forbedre arbejdsmiljeet og kan skabe bedre forhold for beboerne.

Den videre proces og sarlige forhold

Det kommende arbejde med at sikre arbejdsmiljeforhold og samtidig handtere andre udfordringer og behov skal handteres
i henhold til arbejdsmiljelovgivningen, dvs. kommunen har en forpligtelse til at handle hurtigt pa de frivillige aftaler. Her
kan de midlertidige losninger vaere en méade at opfylde kravene, mens der arbejdes pa en permanent lgsning.

De konkrete lgsningsforslag skal ligeledes overholde bygningsmyndighedsmaessige krav, herunder sikre, at brandforhold
overholdes. Kommunen skal have godkendelse af midlertidige bygninger, og bl.a. sikre, at pavillonerne opfylder



myndighedskrav og anvendelseskrav inden for almenboligomradet. Derfor er der taget kontakt til brandradgiver og
byggemyndigheder i forhold til overvejelser af de midlertidige losninger.

Processen skal desuden tage hand om inddragelse og kommunikation. Derfor udarbejdes der en plan for kommunikation
og inddragelse af bade medarbejdere og beboere.

Politiske beslutninger og aftaler

Kommunalbestyrelsen godkendte péa deres mede den 30. maj 2023, punkt 7, at de pa det tidspunkt resterende 20
beskyttede boliger pa Krogstenshave plejehjem, lobende bliver konverteret til plejeboliger. Udover budgettet til
plejepakke, blev der godkendt et budget til 20 loftlifte og montering og et mindre budget til etablering af personalerum.
Det oprindelige dagsordenspunkt er vedlagt som bilag: ”KB beslutning 30-05-2023: Beslutning - Etablering af
midlertidige plejeboliger i 2023-2029”.

Okonomiske konsekvenser

Der er allerede afsat midler i anleegsbudgettet til vedligeholdelse/etablering af nyt tag p4 Krogstenshave.

Der er ikke afsat midler i budget 2025-2028 til at foretage gvrige bygningsmaessige andringer af Krogstenshave — udover
det allerede planlagte projekt vedrerende taget. Det er muligt, at der vil vaere overlap mellem tagprojektet og et muligt
renoveringsscenarie, sifremt man beslutter at renovere/ombygge Krogstenshave Plejehjem. Et eventuelt overlap kan
betyde, at tagprojektet renoverer bygningsdele som efterfolgende nedrives eller pa ny mé& ombygges.

Udgifterne til losningerne pé kort sigt vil blive afholdt inden for det eksisterende budget til bygningsvedligeholdelse i
2025.

Der ivaerksettes analyse med ekstern bistand med henblik pa levering af oplaeg til konkrete lgsninger pad den mellemlange
og lengere bane til efterfolgende beslutning. Udgiften til den eksterne bistand atholdes af Direktionens budgetramme.

Retsgrundlag

Jeevnfor kommunalfuldmagten har kommunen lov til at tage initiativ til at vedligeholde egne bygninger.

Heoring

Sagen sendes i hering hos Seniorradet.

Personalemsessige konsekvenser

De kortsigtede tiltag vil kreeve omorganisering fra personalets side.

Sundhedsmeaessige konsekvenser

Det planlagte tagrenoveringsprojekt asbestsanerer og fjerner eksisterende asbestholdige tagplader. Tagpladerne er i s
darlig stand at de begynder at sprede asbestfibre til omgivelserne samt at de revner og bliver utatte, hvilket medferer

fugtskader og potentiel skimmelvagts i bygningerne.

Klima-, miljo- og baeredygtighedsmaessige konsekvenser

Ved at renovere Krogstenshave kan man udnytte og bevare den eksisterende bygningsmasse hvilket er mere baredygtigt
end at nedrive og nybygge. Det vil med stor sandsynlighed vare CO2 besparende at renovere og bevare
byggematerialerne i deres oprindelige form.

Bilag



Losningsskema
Oversigtskort med mulig placering af pavillon

KB beslutning 30-05-2023: Beslutning - Etablering af midlertidige plejeboliger i 2023-2029



Punkt 4: Beslutning - Udskydelse af ny Sundheds- og Forebyggelsespolitik
2027

25/10728
Beslutningstema

Hvidovre Kommunes nuvarende Sundheds- og Forebyggelsespolitik udleber ved udgangen af 2026, og den naeste politik
er planlagt til implementering fra den 1. januar 2027.

I forbindelse med ikrafttreedelsen af den nye sundhedsreform, indferes en ny folkesundhedslov pr. 1. januar 2027, som har
til formal at styrke den strukturelle forebyggelse i kommunerne.

Administrationen foreslar p4 den baggrund, at implementeringen af den naste Sundheds- og Forebyggelsespolitik
udskydes med et halvt &r. Dette vil give mulighed for at inddrage den nye folkesundhedslov i udarbejdelsen af politikken
og bidrage til at sette retning for og kvalificere politikkens mal.

Kommunalbestyrelsen skal godkende, at ikrafttraedelsen af den naeste Sundheds- og Forebyggelsespolitik udskydes fra
den 1. januar 2027 til den 1. juli 2027 og at den nuvarende politik forlaeenges til at gaelde i denne periode.

Indstilling

Direkteren indstiller til Aldre- og Sundhedsudvalget

1. at godkende, at ikrafttreedelsen af den naeste Sundheds- og Forebyggelsespolitikken udskydes fra den 1. januar 2027
til den 1. juli 2027.

2. at godkende, at den nuvarende Sundheds- og Forebyggelsespolitik 2023-2026 forleenges til at gaelde i yderligere 6
maneder.

Beslutning i Aldre- og Sundhedsudvalget den 06-10-2025
Ad 1. Godkendt.

Ad 2. Godkendt.

Sagsfremstilling

Hvidovre Kommunes galdende Sundheds- og Forebyggelsespolitik udleber med udgangen af 2026, og den naeste politik
er planlagt til at treede i kraft den 1. januar 2027.

Sundheds- og Forebyggelsespolitikken (2023-2026) satter retning for kommunens arbejdet med sundhedsfremme og
forebyggelse. Politikken indeholder 17 mél pé tvers af fagcentre inden for fokusomréderne: fysisk aktivitet, mental
sundhed, mad og maltider samt tobak og nikotinprodukter.

Politikkens mal tager afsat i vaerdierne om sunde rammer, lighed 1 sundhed og det nare sundhedsvasen og er forankret i
flere af ambitionerne i Hvidovrestrategien. Politikken kobler sig bl.a. til ambition 3. Vi fremmer lighed i sundhed”, samt
til ambitionerne om at styrke foreningslivet og skabe en gren by med aktiv transport.



Udarbejdelsen af den nye Sundheds- og Forebyggelsespolitik er planlagt til at finde sted i labet af 2026 og varetages af
Center for Sundhed og Zldre.

Den 1. januar 2027 treeder en ny sundhedsreform i kraft, som indeberer indferelsen af ny folkesundhedslov. Loven har til
formal at styrke den strukturelle forebyggelse i kommunerne og satte en overordnet retning for en systematisk
folkesundhedsindsats i hele landet. Den skal samtidig danne ramme for, at kommunerne kan fastsaette konkrete mal for
deres indsats.

P4 den baggrund forslar administrationen, at ikrafttreedelsen af den naste Sundheds- og Forebyggelsespolitik udskydes til
den 1. juli 2027. Dette vil give mulighed for inddrage den nye folkesundhedslov i udarbejdelsen af politikken og dermed
styrke og kvalificere politikkens mal og retning.

Det foreslas samtidigt, at den nuvarende Sundheds- og Forebyggelsespolitik (2023-2026) forlenges med et halvt ar, til og
med den 30. juni 2027,

Politiske beslutninger og aftaler

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

Den 14. november 2022, punkt 3, godkendte £Aldre- og Sundhedsudvalget Sundheds- og Forebyggelsespolitikkens mal
inden for omraderne mental sundhed, fysisk aktivitet, mad og maltider, tobak, alkohol og stoffer.

Den 7. juni 2022, punkt 3, godkendte Aldre- og Sundhedsudvalget proces for udarbejdelsen af Hvidovre Kommunes
Sundheds- og Forebyggelsespolitik 2023-2026. Herudover godkendte udvalget, at der arbejdes videre med folgende
malgrupper: Unge (16-30 &r), Mennesker med overvaegt, Mands sundhed og ensomhed.

Okonomiske konsekvenser

Der er ingen gkonomiske konsekvenser for Hvidovre Kommune.

Retsgrundlag

Det folger af sundhedslovens § 119, stk. 1-2, jf. lovbekendtgerelse nr. 210 af 27. januar 2022 med senere &ndringer, at
kommunalbestyrelsen ved varetagelsen af kommunens opgaver i forhold til borgerne har ansvaret for at skabe rammer for
en sund levevis, og at kommunalbestyrelsen etablerer forebyggende og sundhedsfremmende tilbud til borgerne.

Heoring

Der er ikke heringspligt i denne sag.

Personalemassige konsekvenser

Sundhedsmessige konsekvenser

Sundhed- og Forebyggelsespolitikken danner rammen for det faelles arbejde med sundhedsfremme og forebyggelse pa
tveers af Hvidovre Kommune. Politikken skal veere med til at fremme sundhed og trivsel blandt alle borgere.

Klima-, miljo- og baeredygtighedsmassige konsekvenser

Der er ingen klima-, milje- eller beredygtighedsmassige konsekvenser for Hvidovre Kommune.



Punkt 5: Beslutning - Helhedsplan for Multihuset

25/11516
Supplerende indstilling

Direktorerne indstiller til Klima-, Miljo- og Teknikudvalget at anbefale over for @konomiudvalget og
Kommunalbestyrelsen

5. at merudgifterne til Multihuset pa i alt 2,8 mio. kr. finansieres af et forventet samlet mindreforbrug pa
anlaegsbudgettet i 2025

Indstillingen erstatter bevillingsansggningen i de oprindelige indstillingspunkter 3 og 4, hvor finansiering er foresléet af
kasseholdningen.

Beslutningstema

Der er i foraret 2024 samlet en raekke funktioner i Multihuset beliggende Hovedstensvej 45. Det har i forlengelse heraf
vist sig et behov for at gennemfore forskellige endringer i og omkring Multihuset.

Pa den baggrund arbejder administrationen pa en helhedsplan for Multihuset, der har til formal at skabe overblik og status
over de forskellige projekter samt et bud pa hvordan de lases bedst muligt i forhold til tid, ekonomi og funktionalitet.

Kommunalbestyrelsen skal tage status samt orientering om helhedsplanen til efterretning, tage stilling til tillegsbevilling
og anlagsbevilling pa 1,1 mio. kr. til aflaselige cykelskure, renovering af baderum og afléselig affaldsgird. Der skal
endvidere treeffes beslutning vedrerende omdannelse af nuverende arkiv til kontorlokale, hvilket anslas at belabe sig til
1,7 mio. kr.

Endelig skal der tages stilling til, om der skal undersages en parkeringslicensordning for Hevedstensvej 45 eller en
bomlgsning.

Beslutning i Aldre- og Sundhedsudvalget den 06-10-2025

Ad 1. Anbefales taget til efterretning.

Ad 2. Anbefales taget til efterretning.
Beslutning i Klima-, Milje- og Teknikudvalget den 06-10-2025
Ad 5. Anbefales godkendt.

Indstilling

Direktorerne indstiller til Klima-, Miljg- og Teknikudvalget, By- og Planudvalget og ZAldre- og Sundhedsudvalget at
anbefale over for @konomiudvalget og Kommunalbestyrelsen

1. at tage orienteringen om status vedrerende brugen af Multihuset til efterretning.



2. at tage orienteringen om arbejdet med helhedsplan for Multihuset til efterretning.

Direkteren indstiller til Klima-, Milje- og Teknikudvalget at anbefale over for @konomiudvalget og
Kommunalbestyrelsen

3. at godkende en tillegsbevilling pa 1,1 mio. kr. til etablering af aflaselige skure til elcykler og affald samt til
badeforhold. Tilleegsbevillingen foreslés finansieret af kassebeholdningen. Samtidig gives anlegsbevilling pa 1,1
mio. kr.

4. at godkende en tillegsbevilling pa 1,7 mio. kr. til omdannelse af et nuvaerende arkiv til kontorarbejdspladser, som
foreslas finansieret af kassebeholdningen. Samtidig gives anlaegsbevilling pd 1,7 mio. kr.

Beslutning i Aldre- og Sundhedsudvalget den 11-08-2025

Ad 1. Anbefales taget til efterretning.

Ad 2. Anbefales taget til efterretning.

Beslutning i By- og Planudvalget den 11-08-2025

Ad 1. Anbefales taget til efterretning.

Ad 2. Anbefales taget til efterretning.

Beslutning i Klima-, Milje- og Teknikudvalget den 11-08-2025

Ad 1. Anbefales taget til efterretning.

Ad 2. Anbefales taget til efterretning.

Gruppe A stillede @ndringsforslag: Udsat med den pracisering, at der er tale om grupperum og ikke kontorarbejdspladser.

For: Gruppe A, C, F og L.

Imod:

Undlod: Liste H.

Andringsforslag godkendt.

Ad 3. Udsat.

Ad 4. Udsat.



Beslutning i Okonomiudvalget den 18-08-2025

Ad 1. Aldre- og Sundhedsudvalgets, By- og Planudvalgets og Klima-, Milje- og Teknikudvalgets indstillinger anbefales
godkendt

Ad 2. Klima-, Milje- og Teknikudvalgets anbefales godkendt

Det bemarkes desuden at der er fejl i protokollen fra Klima, Teknik og Miljeudvalget idet Liste HL stemte for forslaget.

Ad 3. Punktet er udsat til behandling i Budgetforligskredsen den 8. september 2025

Ad 4. Punktet er udsat til behandling i Budgetforligskredsen den 8. september 2025

Beslutning i Kommunalbestyrelsen den 26-08-2025

Ad 1. Kommunalbestyrelsen tog status vedrerende brugen af Multihuset til efterretning.

Ad 2. Kommunalbestyrelsen tog orienteringen om arbejdet med helhedsplan for Multihuset til efterretning.

Ad 3. Kommunalbestyrelsen godkendte at punktet oversendes til dreftelse i Forligskredsen.

Ad 4. Kommunalbestyrelsen godkendte at punktet oversendes til dreftelse i Forligskredsen.

Sagsfremstilling

Dette dagsordenspunkt er udarbejdet i samarbejde mellem Center for Trafik og Ejendomme, Center for Sundhed og
Zldre, Center for Kultur og Fritid samt Center for Plan og Milje.

Flytning af Visitationen, Udredning og Rehabiliteringsteamet, Uddannelsesgruppen, de tre hjemmeplejedistrikter
og sygeplejen til én matrikel

De tre hjemmeplejedistrikter (Vest, Nord og Syd), Udredning og Rehabiliteringsteamet samt Sygeplejen er i foraret 2024
flyttet sammen pa én matrikel til Hovedstensvej 45. Flytningen skete pa baggrund af et pdbud fra Arbejdstilsynet, der
vurderede, at de fysiske rammer pé Strandmarkens Fritidscenter, hvor én del af hjemmeplejen havde til huse, ikke lengere
var acceptable. Den hurtige flytning af hjemmeplejen til Multihuset beted, at flytningen pa en lang raekke punkter ikke var
tilstraekkeligt forberedt og efterfolgende har givet betydelige driftsmassige udfordringer og omkostninger. Det viste sig
saledes hurtigt, at Multihusets indenders- og udenders faciliteter ikke var egnet til hjemmeplejens behov. Indenders har
der veret udfordringer med badefaciliteter, mulighed for omkladning, grupperum, behov for opbevaring af
sygeplejeartikler mm. Udenders blev isaer konstateret udfordringer ift. p-pladser til bade biler og cykler samt tilkersels- og
trafikforhold mm.

Flytningen indeholdt dog ogsa store fordele. Den gav mulighed for at imedekomme et behov for at samle de tre
hjemmeplejedistrikter og sygeplejen til én matrikel. Dermed kunne et politisk enske om at organisere arbejde i
tvaerfaglige faste teams fremmes, da den valgte lesning gav mulighed for tettere samarbejdet og en hgjere grad fzlles



ledelse. Derneest giver fzlles lokation mulighed for daglig, faglig sparring i de konkrete borgerforleb, der skal bidrage til
at sikre gget kvalitet i pleje og behandling.

I samme periode opstod der behov for en sterre lokalerokering pad Radhusgrunden, som beted, at Visitationen i Center for
Sundhed og ZAldre skulle flytte fra lokalerne i det nuvaerende Bernesundhedscenter. Det blev derfor besluttet, at
Visitationen skulle flytte til Multihuset. Denne lgsning giver god faglig mening, da Visitationen ogsé er del af faste teams,
og derfor har et teet tvaerfagligt samarbejde med Hjemmeplejen og Sygeplejen. Derudover fik Uddannelsesgruppen
mulighed for at f& lokaler til administrative opgaver, samt modtagelse af elever og studerende.

Aldreloven, som tradte i kraft 1. juli 2025, stiller krav om borgerneer visitation og helhedspleje, som skal leveres i de nye
pleje- og omsorgsforleb, ud fra den rehabiliterende tilgang. Administrationens vurdering er, at det er en stor fordel ift. at
lykkes med aldreloven, at Visitationen, Hiemmeplejen, Sygeplejen og Udredning- og Rehabiliteringsteamet er pa den
samme lokation for at sikre den tverfaglige sparring omkring borgerforlgbene.

Samlet set betyder det, at Center for Sundhed og Zldre har felgende omrader i Multihuset:

¢ Hjemmeplejen og Sygeplejen

¢ Visitationen

¢ Udredning & Rehabilitering

¢ Uddannelsesgruppen (elever og studerende)

Frivilligcentret har ogsa til huse i Multihuset. Frivillighedscenteret er en selvsteendig forening, der bl.a. har en
samarbejdsaftale med Center for Sundhed og Aldre.

I tilleeg til ovenstdende rummer Multihuset ogsé andre vesentlige funktioner end ovennavnte. Det tidligere teaterareal
disponeres af Center for Kultur og Fritid, og rummer:

e Dart,
o Aftenskolerne FORA,
e Hvidovre aftenskole.

Helhedsplan for Multihuset

Der arbejdes med mange projekter i og omkring Multihuset. Projekter, der hver iser, er med til at sikre den daglige drift
og et ordentligt arbejdsmilje for de medarbejdere og evrige brugere, der er i Multihuset.

Der har vist sig et behov for at de forskellige projekter koordineres i forhold til hinanden. Derfor er der dannet en bredt
forankret administrativ styregruppe, der skal lede arbejdet med at lave en helhedsplan for Multihuset.

Udgangspunktet for arbejdet med helhedsplanen er de nuverende funktioner skal blive pa matriklen, indtil omréadet skal
byudvikles. Dels for at give ro til medarbejderne, som lige er blevet flyttet, men ogsé for at kunne anvende de storre tiltag,
der nu foretages, i en leengere periode.



Det er vigtigt, at en helhedsplan for Multihuset ogsa har et langsigtet perspektiv, s de nuverende funktioner sikres nye
lokaler, nar Multihus-matriklen skal indga som en del af byudviklingen for omradet syd for Hovedstensvej. Der er pt.
ingen andre kommunale bygninger, som har faciliteterne til at rumme visitationen, hjemmeplejen og sygeplejen, da der er
tale om store driftsorganisationer, der degnet rundt, alle ugens dage, aret rundt, leverer pleje og behandling til omkring
2.000 borgere i kommunen. Der er derfor en omfattende logistik forbundet til Hjemmeplejen og Sygeplejen, og der er
derfor et behov for at optimere de fysiske rammer for at sikre en stabil drift i en helhedsplan.

Helhedsplanen skal ogsa indeholde en plan for de nedvendige antal parkeringspladser, som bade tager hojde for parkering
af kommunens el-biler og elcykler samt medarbejdernes private biler og cykler, fordi disse anvendes af et stort flertal af
medarbejderne i arbejdsgjemed. Dette omfatter ogsa cykelskure og infrastruktur for el, som er en del af kommunens
klimaplan.

Dernest skal planen sikre trygge tilgangsveje og robust vejbelaegning ved Multihuset, der bade tilgodeser de mange
medarbejdere, der dagligt meder i Multihuset samt de eksterne leveranderer til hjemmeplejen, som pé ugebasis leverer
sygeplejeartikler, bekledning til hjemmeplejens medarbejdere m.m.

Denne del af planen er pa nuverende tidspunkt sikret med Kommunalbestyrelsens beslutning af 27. maj 2025.

Byudviklingsprojekt for Hovedstensomradet

Under temaet "Nye byudviklingsomrader” er det indeholdt i Kommuneplan 2021, at der i den forste del af planperioden
for (2021-2024) blandt andet vil blive prioriteret en helhedsplanlagning af erhvervsomradet syd for Havedstensve;.

Kommunalbestyrelsen har i september 2024 igangsat forarbejderne til en helhedsplan for byudviklingsomradet syd for
Hevedstensvej, hvori ogséd Multihuset ligger.

Det konkrete indhold i helhedsplanen for omdannelsen af omradet er endnu ikke kendt, men det vil skulle omfatte en
samlet lgsning af de trafikale forhold og de nedvendige klimatilpasninger i omradet. Desuden skal stgjbelastningen fra
iser Avedere Havnevej handteres for at muliggere opferelse af stgjfolsom anvendelse som fx boliger i omradet. Disse
afveergeforanstaltninger kan ske i form af store stgjskaerme eller sammenhangende bebyggelse ud mod Avedere
Havnevej. Det sidstnaevnte er klart at foretraekke af hensyn til bymiljeet.

Arbejdet med helhedsplanen for byudviklingsomradet fortsaetter, og vil pa et tidspunkt gere det relevant at finde
alternative placeringer til de funktioner, der nu har til huse i Multihuset, s& der er en plan klar, nér byudviklingsprojektet
nar til udvikling af Hovedstensvej 45.

Fokusomrader i helhedsplan for Multihuset

Administrationen arbejder pa at afdeekke fire omrader:

¢ Bygningsmeessige behov
¢ Funktionelle behov

e Parkeringsforhold

o Trafikale forhold



Bygningsmaessige behov

Der er behov for at udfere vedligeholdelsesarbejder pa bygningerne, sa klimaskaermen er teet, og traek og vandindtrengen
undgas. Flere af disse arbejder er udfert eller igangsat og finansieres af det afsatte budget til nedterftigt vedligehold pé
Multihuset samt af det samlede budget til bygningsvedligeholdelse.

Der er behov for at renovere de badefaciliteter, der er i kaelderen. Det er et krav fra Arbejdstilsynet, at der er
badefaciliteter til medarbejderne. De nuvarende baderum er meget nedslidte, og der er behov for at bringe den op til
nutidig standard, da de nuvarende forhold formentlig ikke lever op til krav fra arbejdstilsynet. Der er indhentet priser pa
dette arbejde, og udgifterne belaber sig til 0,4 mio. kr.

Center for Sundhed og Zldres brugere i Multihuset ensker en bedre udnyttelse af arealet i bygningerne, da
kontorarealerne er pt. ikke giver mulighed for gode grupperum til alle hjemmeplejens grupper. Dette ville kunne athjelpes
ved at omdanne det tidligere arkiv til kontorareal(grupperum). Der er indhentet priser pa dette arbejde, og udgifterne
belegber sig til 1,7 mio. kr. Denne @ndring vil som anfert give et bedre arbejdsmilje 1 hjemmeplejen, men de nuvaerende
forhold har dog ikke en karakter, der forventes patalt af Arbejdstilsynet.

Der er udfordringer med, at affaldscontainere fyldes af udefrakommende. Derfor er der et anske om at etablere en aflést
affaldsgéard, som forsynes med adgangskontrol. Dette anslés at belebe sig til 0,2 mio. kr.

Hjemmeplejen har mange elcykler, og der er planer om at anskaffe yderligere elcykler. Det er ikke lovligt at lade
batterierne inde i bygningen og der er derfor behov for at etablere aflaste cykelparkeringspladser til ca. 40 cykler med
integrerede ladeskabe til cyklernes batterier. Der er indhentet tilbud pé dette arbejde, og det beleber sig til 0,5 mio. kr.

Funktionelle behov

Bygningerne er ikke oprindeligt bygget til de funktioner, der er i bygningerne i dag. Derfor har det vaeret nedvendigt at
foretage forskellige optimeringer i bygningerne. Det er bl.a. nye skillevaegge, nye ovenlys, foldedere, etablering af
depoter, mv. Der er kun foretaget ®ndringer som er vurderet som helt nedvendige for at kunne fa dagligdagen til at
fungere for hjemmeplejen, sygeplejen, visitationen m.fl. Udgiften til alle disse optimeringer belaber sig til 1,3 mio. kr., og
er lobende afholdt af ledige driftsmidler i 2024 i Center for Sundhed og Zldre. I 2025 er der ikke ledige driftsmidler i
centret.

Parkeringsforhold og trafikale forhold

De nuvaerende parkeringsforhold har ikke tilstraekkelig kapacitet ift. behovet fra sivel fritidsbrugere som medarbejdere i
bygningerne. Der er lavet en trafikanalyse, og ud fra den er der projekteret en parkeringslosning for Hovedstensvej 45,
som giver ekstra parkeringspladser. Denne losning er blevet godkendt politisk, og udferelsen er i gang. Der er givet
tilleegsbevilling til projektet.

Det undersages desuden, om der kan etableres en vej bag om bygningen, sa trafikken pa grunden kan ensrettes. Hvis det
viser sig muligt, sé erstattes cykelstien i det godkendte projekt med en egentlig ve;.

Der er foretaget forskellige tiltag som skal medvirke til at skabe sikre skoleveje i omréddet omkring Hovedstensvej 45. Ud
over de allerede udferte tiltag, underseges det om der kan lejes eller kabes arealer i umiddelbar naerhed til Hovedstensve;j
45, sé der kan etableres ekstra parkeringspladser pé disse arealer. Hvis dette blev muligt, sé vil trafikken pa Hovedstensvej



og Gungevej kunne reduceres. For at skabe den nedvendige plads til de biler, som hjemmeplejen og andre primare
brugere af bygningerne har brug for, vil der ogsé blive arbejdet pa en losning, hvor der kreeves parkeringstilladelse pa
arealet.

Politiske beslutninger og aftaler

Kommunalbestyrelsen godkendte den 8. oktober 2024, punkt 3, 2. behandlingen af budgetforslaget for 2025 og
overslagsarene 2026-2028. Af selve budgetaftalen fremgér det: ”Vedligehold af Multihuset - Puljen pé 1 mio. kr. i 2025
og 2026 anvendes til nadterftigt vedligehold af bygningen. Puljen planlaegges anvendt med en del til planlagte opgaver,
som prioriteres blandt opgaver kendt fra bygningssyn og fra brugernes oplevelser af bygningsmaessige problemer, samt en
del til uforudsete opgaver pa bygningen.”

Kommunalbestyrelsen godkendte den 24. september 2024, punkt 7, tids- og procesplanen for forste fase til udarbejdelse
af en helhedsplan for omradet syd for Havedstensvej, hvor forlgb for tidlig inddragelse fremgar. Man godkendte samtidig
den gkonomiske ramme for tidlig inddragelse pa 390.000 kr., der blev finansieret af den afsatte anlaegspulje til gron
erhvervs- og byudvikling.

Kommunalbestyrelsen godkendte den 3. oktober 2023, punkt 3, 2. behandlingen af budgetforslaget for 2024 og
overslagsarene 2025-2027. Af selve budgetaftalen fremgér det: Partierne heefter sig ved, at der i Multihuset pa
Hevedstensvej er fundet en god og varig placering af hjemmeplejen og visitationen.”

Okonomiske konsekvenser

Der er ikke afsat anleegsbudget til de udgifter, der foreslas vedrerende Multihuset.

Sammenfatning af projektets gkonomi i hele projektets levetid:

2025 2026 lalt

Renovering af badefaciliteter 0.4 0,0 0,4
Aflast affaldsgard 0,2 0,0 0,2
Aflaste cykelparkeringspladser 0,5 0,0 0,5

Omdannelse af tidligere arkiv til kontorfaciliteter 1,7 0,0 1,7

I alt 2,8 0,0 28

De samlede udgifter udger 2,8 mio. kr. og foreslas finansieret af kassebeholdningen. Der gives tilsvarende
anlaegsbevilling pa 2,8 mio. Kr.

Herudover er der i 2024 afholdt 1,3 mio. kr. til diverse lokaleoptimeringer inden for den eksisterende budgetramme.

Retsgrundlag

Af den kommunale styrelseslovs § 40, stk. 2, 1. pkt., jf. lovbekendtgerelse nr. 69 af 23. januar 2024 fremgar det
endvidere, at bevillingsmyndigheden er hos Kommunalbestyrelsen.

Heoring



Sagen er sendt i hering hos Hvidovre Handicaprdd og Hvidovre Seniorrad. Heringssvarene vil tilga sagen inden sagen
behandles pa fagudvalgene den 11. august 2025.

Personalemassige konsekvenser

Det vurderes at de planlagte tiltag vil oge medarbejdernes trivsel.
Sundhedsmassige konsekvenser

Der er ikke sundhedsmaessige konsekvenser.

Klima-, miljo- og beeredygtighedsmassige konsekvenser

Med parkeringsprojektet oger man det befaestede areal pa grunden. Det har betydning for afvanding ved skybrud.

Udgangspunktet er, at der i hegjere grad skal benyttes el cykler, hvilket medferer en potentiel co2 gevinst, og en lokal
reduktion af biltrafikken.

Bilag
Seniorradets heringssvar til helhedsplan for Multihuset

Handicapréadets heringssvar til Helhedsplan for Multihuset



Punkt 6: Orientering - Status pa implementering af forleb efter aldreloven

24/4226

Beslutningstema

Som led i opfalgningen péd &ldrereformen og den politisk vedtagne plan fra marts 2025 orienteres ZAldre- og
Sundhedsudvalget om status pa implementeringen af i alt seks forleb efter &ldreloven, der understatter helhedspleje og en
tveerfaglig tilgang til ldreplejen. Forlebene er udviklet med afset i Kommunalbestyrelsens beslutning for budget 2025

om at gge den forebyggende, rehabiliterende og treenende indsats og Hvidovrestrategiens ambition om, at vi ser alle
borgere som kompetente og har som mal, at alle kan leve et liv, der er sé selvstendigt som muligt.

Alle "nye” hjemmeboende borgere over 67 ér er siden d. 1. juli 2025 blevet visiteret til forlab efter eldreloven, og senest
d. 1. juli 2027 skal alle borgere i malgruppen for @ldreloven vare visiteret til forleb efter &ldreloven. Centerchefen vil
holde et opleg pa udvalgsmedet.

Indstilling
Direktoren indstiller til £Aldre- og Sundhedsudvalget

1. at tage orienteringen til efterretning.

Beslutning i Aldre- og Sundhedsudvalget den 01-09-2025

Ad 1. Udsat.

Beslutning i Aldre- og Sundhedsudvalget den 06-10-2025

Ad 1. Taget til efterretning.

Sagsfremstilling

Center for Sundhed og Zldre har udarbejdet dette dagsordenspunkt.

Zldre- og Sundhedsudvalget godkendte den 31. marts 2025 en plan for opfelgning pa implementeringen af
eldrereformen, og udvalget orienteres i denne sag om de seks forleb efter &ldreloven, som erstatter de tidligere
enkeltydelser efter serviceloven.

Med den nye @ldrelov er helhedspleje blevet en lovfeastet tilgang, hvor indsatsen tilretteleegges ud fra den enkeltes
samlede behov og livssituation — frem for at veere opdelt i enkeltstdende ydelser. Helhedspleje samler indsatsen i ét samlet
forleb, som kan inkludere personlig pleje, praktisk hjelp, tejvask, indkeb samt rehabilitering og genoptraning. Y delser
efter sundhedsloven er endnu ikke omfattet, og madservice skal ikke vare omfattet.

Forlabene udferes af tvaerfaglige teams, som kommunen allerede har etableret, og der er tilknyttet en fast kontaktperson,
som skal koordinere forlgbet. Mélet er at sikre fleksible og sammenhangende forleb med fokus pa selvbestemmelse og
tillid.

For at komme godt i gang med implementeringen er det i forste omgang udelukkende nye hjemmeboende borgere, der
visiteres til forlgb efter &ldreloven, og forventningen er, at der er omkring 30 nye borgere om méneden, som far hjelp



efter aldreloven. Frem mod 1. juli 2027 vil visitationen lgbende sikre en revisitation efter aldreloven for de borgere, der
allerede modtager hjzlp, sé alle borgere vil fa hjelp efter ldreloven i sommeren 2027.

Udgangspunktet er, at borgere i plejebolig visiteres til et pleje- og omsorgsforleb, som er i kategorien “mellem” eller
”stor”. Det er plejehjemmene, der selv visiterer et forlgb til borgerne efter, at visitationen har visiteret til en plejebolig.
Der sker ikke @ndringer for de nuvarende plejehjemsbeboere. Implementeringen af forlgbspakkerne medforer ikke
gkonomiske konsekvenser for plejehjemmene. Forlobene anvendes udelukkende som et redskab til intern fordeling af
allerede tildelte midler og pévirker derfor ikke den samlede budgetramme.

I det nedenstaende skitseres indholdet i1 de seks forlab.

De seks forleb

Administrationen har besluttet at etablere seks forleb, som er lavet pa baggrund af en takstberegning, som er baseret pa
2024 regnskabet. Takstberegningen folger KL og BDO’s vejledning og er tilpasset Hvidovre Kommunes model for
helhedspleje. Hvert forlgb indeholder en tidsramme for forlebet, fx vil to borgere, der er visiteret til det samme forlab,
ikke nedvendigvis have behov for den samme stotte og skal dermed heller ikke have leveret de samme antal timer. Dette
er netop en forudsatning for fleksibiliteten og selvbestemmelsen for den enkelte borger.

Udgangspunktet er, at alle nye borgere starter med et rehabiliteringsforleb (lille eller stor) for at gare dem sa selvhjulpne
som muligt, og at de derefter overgar til et pleje- og omsorgsforleb, hvis de fortsat har et behov for stette. Borgerne kan
kun have et forlgb ad gangen, og skal som udgangspunkt vare i det samme pleje- og omsorgsforleb ”sé lenge som
muligt”.

De seks forlab er:

1. Rehabiliteringsforleb - Lille

2. Rehabiliteringsforleb - Stor

3. Pleje- om omsorgsforleb - Mini
4. Pleje- og omsorgsforlgb - Lille

5. Pleje- og omsorgsforleb - Mellem
6. Pleje- og omsorgsforleb - Stor

Rehabiliteringsforlebene er mélrettede og tidsafgraensede indsatser, der har til formal at styrke borgerens funktionsevne
og selvstendighed. Forlgbene tilbydes typisk i op til 12 uger og retter sig mod borgere med nedsat funktionsevne — fx
efter hospitalsindlaeggelse eller ved vasentligt funktionstab. Efter endt forleb revisiteres borgeren til et relevant pleje- og
omsorgsforlgb, hvis behovet fortsat er til stede.

De to rehabiliteringsforleb (lille og stor) adskiller sig i intensitet og omfang og er tilpasset borgerens behov. Forlebene er
ikke malrettet borgere med palliative behov eller borgere, der allerede er pé et stabilt funktionsniveau.

Pleje- og omsorgsforlgbene er lengerevarende og helhedsorienterede forleb, hvor der ydes stotte og hjelp ud fra en
rehabiliterende tilgang. Indholdet kan omfatte personlig pleje, praktisk hjelp, tejvask, indkeb, genoptraening og digital
treening — afthengigt af borgerens behov og det konkrete forlab. Forlebene tilretteleegges tvaerfagligt med fokus pé
borgerens mal og selvbestemmelse.



Genoptraening kan indga i pleje- og omsorgsforlebene, nér der er behov for at genvinde funktionsevne efter sygdom, der
ikke er behandlet i sygehusregi. Treeningen tilpasses individuelt og kan forega i hjemmet eller pa hold. Der arbejdes med
at fastholde opnéede funktioner og med inddragelse af civilsamfundets tilbud.

Digital treening anvendes som supplement i relevante forleb og bestar af mélrettet screening og treening med henblik pé at
styrke borgerens mobilitet og selvhjulpenhed. Treeningen udferes i samarbejde med medarbejdere og tilbydes, hvor det
fagligt vurderes relevant.

Politiske beslutninger og aftaler

Zldre- og Sundhedsudvalget tog den 2. april 2024, pkt. 6, orientering om Regeringens aldrereform til efterretning.

Zldre- og Sundhedsudvalget godkendte den 31. marts 2025, pkt. 3, beslutning vedrerende plan for opfelgning pa arbejdet
med eldrereformen i 2025.

Okonomiske konsekvenser
Zldrereformen medferer ikke en direkte budgetforagelse til Hjemmeplejen. De statslige midler, der er afsat i forbindelse
med reformen, tilgdr kommunerne via bloktilskuddet og er ikke eremarkede. Der er samlet til kommunerne afsat 2,5 mia.

kr. i perioden 2024-2027 samt 1 mia. kr. varigt fra 2028 til et kvalitetsleft af @ldreplejen. Det er fortsat op til
kommunalbestyrelsen at prioritere midlerne inden for den samlede gkonomiske ramme.

Qkonomistyringen i Hvidovre vil fortsat vaere aktivitetsbaseret, men med et bredere og mere helhedsorienteret perspektiv.
Styringen vil tage udgangspunkt i de seks aktivitetsbaserede forlgb, som skal integreres i den lokale drift og tilpasses den
enkelte borgers behov.

I de fremtidige ekonomiopfelgninger vil de nye forleb efter ®ldreloven fremgé serskilt og parallelt med de borgere, der
fortsat er visiteret efter serviceloven.

Retsgrundlag

Lov nr. 1651 af 30. december 2024 (eldreloven), herunder bestemmelser om helhedspleje og frit leverandervalg.
Heoring

Seniorradet er heringsberettigede i denne sag.

Klima-, miljo- og beredygtighedsmaessige konsekvenser

Der er ikke noget klima, miljo & baeredygtighed i denne sag.
Bilag

27.08.2025 Seniorradets heringssvar



Punkt 7: Orientering - Forarsaftale 2025 om implementering af
sundhedsreformen

25/16185
Beslutningstema

Regeringen, KL og Danske Regioner har den 25. maj 2025 indgaet Forarsaftale 2025 om implementeringen af
sundhedsreformen samt udmentningen af en raekke konkrete initiativer. For at sikre en kontinuerlig politisk retning og
inddragelse i de processer, der vil vaere frem mod reformens ikrafttraeden d. 1. januar 2027, vil udvalget lebende blive
orienteret om de elementer i reformen, der har betydning for Hvidovre Kommune. Dette sker i takt med, at
forhandlingerne mellem kommunerne i det nuverende Sundhedsklynge Syd og Region Hovedstaden udmentes i konkrete
aftaler.

Indstilling
Direktoren indstiller til £ldre- og Sundhedsudvalget

1. at tage orientering om Fordrsaftale 2025 om implementering af sundhedsreformen til efterretning

Beslutning i Aldre- og Sundhedsudvalget den 01-09-2025

Ad 1. Udsat.

Beslutning i Aldre- og Sundhedsudvalget den 06-10-2025

Ad 1. Taget til efterretning.

Sagsfremstilling

Center for Sundhed og Aldre har udarbejdet dette dagsordenspunkt.

Regeringen, KL og Danske Regioner har d. 25. maj 2025 indgéet Forarsaftale 2025 om implementering af
sundhedsreformen samt udmentningen af en raekke konkrete initiativer (vedlagt som bilag: Forarsaftale mellem
regeringen Danske Regioner og KL om sundhedsreformen). Den nye sundhedsreform laegger op til en ny organisering og
struktur for sundhedsvaesenet i fremtiden for at skabe et mere nert, lige og sammenhangende sundhedsvasen for
borgerne. Reformen laegger op til @ndringer i opgavefordelingen mellem regioner og kommuner, der har konsekvenser
for, hvordan kommunerne fremover skal arbejde, og hvilke opgaver som kommunerne skal lgse. I denne sag skitseres de
elementer i aftalen, der fir betydning for Hvidovre Kommune.

Med forérsaftalen 2025 er der sat en national ramme for, at der lokalt kan pabegyndes dreftelser om de omrader, der med
reformen overgar til regionerne 1 2027. Kommunerne i Sundhedsklynge Syd har aftalt at indga i fzlles forhandlinger med
Region Hovedstaden, som vil finde sted i efteraret 2025 og fortsette i 2026 frem mod ikrafttreeden d. 1. januar 2027.

For at sikre en kontinuerlig politisk retning og inddragelse i implementering af sundhedsreformen vil administrationen
lobende give en status pa udvalgsmederne i takt med, at forhandlingerne skrider frem.

Sundhedsreformens betydning for Hvidovre Kommune

De vigtigste elementer i sundhedsreformen, som pa forskellig vis pavirker henholdsvis tilbuddene til borgerne, det
politiske niveau og den administrative organisering, er etablering af nye sundhedsrad og opgaveflytningen fra kommuner
til regioner indenfor 4 omréder, som omfatter 70 % af de midlertidige pladser, akutsygeplejen, den specialiserede
genoptrening og den patientrettede forebyggelse.



Derudover indeholder sundhedsreformen blandt andet en leegereform, kronikerpakker, en folkesundhedslov, bedre
sammenhang mellem somatik og psykiatri og etablering af en national digital enhed. Disse elementer fremgar ikke i
denne sag.

De nye sundhedsrad

Der bliver en ny struktur i sundhedsvesenet med 4 regioner og 17 nye sundhedsrad, som traeder i kraft 1. januar 2027.
Regioner og kommuner skal i et taet og forpligtende samarbejde skabe et steerkere sundhedsvesen taet pa borgerne.
Sundhedsradene bestér af folkevalgte fra regionsrad og kommunalbestyrelser og vil blive understottet af et
tveerkommunalt administrativt sekretariat.

Hvidovre Kommune bliver en del af Region ¥stdanmark og vil indgé i Sundhedsrad Syd og Vest sammen med 8§ andre
medlemskommuner: Tarnby, Vallensback, Drager, Brandby, Hegje-Taastrup, Glostrup, Ishej og Albertslund. Kebenhavns
Kommune forventes at indga i en observaterpost.

Til orientering kan administrationen oplyse, at der inden november 2025 vil blive forelagt en sag, hvor
Kommunalbestyrelsen skal tage stilling til, om det er kommunalbestyrelsens formand eller formanden for det staende
udvalg, der varetager den umiddelbare forvaltning af hovedparten af kommunens anliggender inden for sundheds-,
omsorgs- og socialpsykiatriomradet, som skal repraesentere Hvidovre Kommune i sundhedsradet.

En raekke eksisterende samarbejdsfora nedlaegges, herunder kontaktudvalg, sundhedsklynger og
sundhedssamarbejdsudvalg.

Forberedende arbejde i Sundhedsréddene

Det forberedende arbejde i Sundhedsrédene starter d. 1. januar 2026, hvor rddene skal forberede flytningen af
myndigheds- og finansieringsansvaret for de opgaver, der overgér fra kommuner til regioner fra 1. januar 2027. Det er
fortsat de eksisterende myndigheder, der har det formelle ansvar for opgaverne i 2026, som bliver et overgangsér.

Muligheder for fortsat kommunal drift

Kommunerne kan varetage hele eller dele af driften pé vegne af regionen for de opgaver, som flyttes, med et regionalt
myndigheds- og finansieringsansvar. Regionerne skal senest d. 1. april 2026 indgive en indstilling til indenrigs- og
sundhedsministeren om eventuelle opgaver, som kommunerne er indstillet pa at lose.

Det er hensigtsmassigt, at det er de forberedende sundhedsrad, der forholder sig til dette, ud fra parametre om hgj
kvalitet, faglig og skonomisk baredygtighed og geografisk nerhed for borgeren.

KL koordinerer labende et bredt vidensgrundlag om de enkelte kommuners tilbud, som input til et administrativt
beslutningsopleg til sundhedsradene, som beskriver forskellige scenarier for, hvordan tilbuddene inden for de fire
opgaveomrader kan varetages fremover (vedlagt som bilag: Kommunernes besvarelse af KL-spargeskema).

70 % af de midlertidige pladser overdrages til regionen

Kommunerne skal fortsat levere midlertidigt ophold til borgere efter eldreloven og serviceloven til borgere, der fx venter
pa et tilbud om plejebolig, eller til borgere, hvor kommunen har brug for tid til at indrette boligen til borgerens behov. Det



er til borgere, der ikke har behov for sundhedslovsydelser.

Hvidovre Kommune har i dag 41 midlertidige pladser pd Midlertidig Degnrehabilitering og skal overdrage 70 % af
pladserne, som svarer til 29 pladser. Regionen overtager ansvaret for at tilbyde gratis midlertidige ophold til borgere, der
har behov for en sundhedsfaglig indsats, som ikke kraver sygehusindleggelse og som ikke kan behandles i eget hjem.

Der vil fra 1. januar 2027 vaere 12 midlertidige pladser i kommunen, og den geografiske placering af disse pladser
forventes afklaret i lobet af 2026.

Akutsygeplejen

Hvidovre og Brendby har i dag en faelleskommunal akutsygepleje, der er fysisk forankret i Brandby Kommune. Med
reformen skal der ske en overdragelse af akutsygeplejen til regionerne. Regionerne vil fa en forpligtelse til, at
akutsygeplejen skal sté til radighed for rddgivning og sparring for den kommunale sygepleje. Denne funktion er en del af
akutsygeplejen i dag, der ogsé tager pd “hjemmebesgg” hos borgerne pé plejehjem, i eget hjem eller pad midlertidige
pladser, nér der er behov for akutsygepleje. Regionen fér ansvaret for at etablere nye hjemmebehandlingsteams, som skal
sikre gget behandling i eget hjem.

Specialiseret rehabilitering og avanceret genoptraning

Regionerne far ansvaret for den specialiseret rehabilitering, som vedrerer mindre patientgrupper med komplekse behov
(kommunen havde 4 forleb i 2024, som kommunen selv varetog) og dele af den avanceret genoptrening, hvor
storstedelen i dag varetages af kommunens terapeuter. Den gvrige del keber kommunen af private akterer, hvor specialist
kompetencer er pakravet i hgj grad.

Regionerne far desuden finansieringsansvaret for specialiseret genoptraening, som allerede foregar pa sygehusene i dag.

Patientrettet forebyggelse

Den patientrettede forebyggelse varetages i dag af Sundhed & Forebyggelse i Hvidovre Sundhedscenter, og med reformen
fér regionerne det samlede ansvar for den patientrettede forebyggelse. Det omhandler indsatser inden for KOL, diabetes,
kreft og hjerte-kar-sygdomme, som er malrettet borgere, som er kronisk eller langvarigt syge, og som har behov for
regelmassig kontakt til sundhedsvasenet.

Sundhed & Forebyggelse vil fortsat varetage indsatser inden for folgende omréader: parerende, palliation, nikotinstop,
pradiabetes, Mindfulness Baseret Stress Reduktion, ernaringsvejledning, demens- og parkinson koordinering,
socialsygepleje, tilbud vedr. overvagt og drift af Paletten og Motionscentret.

Politiske beslutninger og aftaler

P4 Aldre- og Sundhedsudvalgets made d. 3. februar 2025, punkt 6, tog udvalget orientering om sundhedsreformen til
efterretning.

Okonomiske konsekvenser

De gkonomiske konsekvenser for Hvidovre Kommune kendes i lobet af 2025/2026 og vil have effekt fra 2027 frem.



Samlet set flyttes der 30 mia. kr. fra kommunerne til regionerne som folge af afskaffelsen af den kommunale
medfinansiering (KMF) og overdragelse af sundhedsopgaver varetaget af kommunerne. Opgaveflytningen af
sundhedsopgaver varetaget af kommunerne udger isoleret set 4,2 mia. kr.

Regeringen og KL har aftalt, at der vil vaere en overgangsordning, der skal sikre, at kommunernes eventuelle tab eller
gevinst ikke oversigter 0,05 pct. af kommunens beskatningsgrundlag.

Retsgrundlag

Folketinget vedtog den 11. juni 2025 to centrale lovforslag, som udger det lovgivningsmessige grundlag for den nye
sundhedsstruktur:

Lovforslag L. 213 (lov nr. 699 af 20. juni 2025): lov om overgangen til en ny sundhedsstruktur (overgangsloven).
Lovforslaget fastlegger rammerne for overgangen til en ny regional og kommunal organisering af sundhedsomradet. Det
indebarer bl.a., at der 1 2026 skal etableres forberedende sundhedsrad i alle fire nye regioner, som skal forberede den
permanente struktur, der traeder i kraft pr. 1. januar 2027. Sundhedsradene skal understotte samarbejdet mellem
kommuner og regioner og sikre lokal forankring af sundhedsindsatsen.

Lovforslag L 214 (lov nr. 719 af 20. juni 2025): lov om @&ndring af lov om regioner og om nedleggelse af
amtskommunerne (regionsloven).

Lovforslaget indferer en ny regional forvaltningsmodel, herunder etablering af sundhedsradd som permanente

samarbejdsorganer mellem regioner og kommuner. Samtidig nedlaeegges eksisterende strukturer som kontaktudvalg og
sundhedsklynger, og der indferes nye regler om sundhedsaftaler, praksisplaner og finansieringsmodeller.

Lovgivningen giver indenrigs- og sundhedsministeren hjemmel til at fastsette neermere regler om sundhedsradenes
geografiske inddeling, sammensatning opgaver og navnene pa de enkelte sundhedsrad.

Klima-, miljo- og beredygtighedsmaessige konsekvenser

Der er ikke klima-, miljo- eller beeredygtighedsmeessige konsekvenser i denne sag.

Bilag
Forarsaftale mellem regeringen Danske Regioner og KL om sundhedsreformen
Orienteringsbrev om vedtagelse af lovforslag som udmenter Aftale om Sundhedsreform 2024

Kommunernes besvarelse af KL spargeskema



Punkt 8: Orientering - Renovering og forbedringer pa Midlertidig
Degnrehabilitering Svendebjerghave

25/13904
Beslutningstema

Kommunen tilbyder midlertidig degnrehabilitering pad Svendebjerghave for borgere med behov for pleje, rehabilitering
eller genoptreening. P4 grund af kommentarer om, at Svendebjerghave fremstar lidt slidt” fra brugere, parerende og
personale, har Kommunalbestyrelsen afsat 1 mio. kr. i budget 2025 til indvendig forskennelse af Svendebjerghave. Aldre-
og Sundhedsudvalget orienteres om de planlagte forbedringer, som har til formal at gere Svendebjerghave mere
indbydende og funktionel.

Indstilling
Direktoren indstiller til £ldre- og Sundhedsudvalget

1. at tage orienteringen om renovering og forbedringer pd Midlertidig Dagnrehabilitering Svendebjerghave til
efterretning

Beslutning i Aldre- og Sundhedsudvalget den 01-09-2025

Ad 1. Udsat.

Beslutning i Aldre- og Sundhedsudvalget den 06-10-2025

Ad 1. Taget til efterretning.

Sagsfremstilling

Om midlertidig degnrehabilitering

Kommunen tilbyder borgere et ophold pa Midlertidig Degnrehabilitering Svendebjerghave (MDR), hvis de i en kortere
periode har sarligt behov for pleje, rehabilitering eller genoptrening, som ikke kan foregé i eget hjem. Det kan fx vere
efter borgers udskrivelse fra hospitalet. DAB ejer bygningerne pa Svendebjerghave, mens Hvidovre Kommune lejer sig
ind og er ansvarlige for den indvendige vedligeholdelse.

Baggrund

Brugere, parerende og personale pd MDR er de senere ar kommet med kommentarer om, at Svendebjerghave fremstar
lidt slidt”. I budget 2025 har Kommunalbestyrelsen derfor afsat 1 mio. kr. til indvendig forskennelse af de midlertidige
pladser pa Svendebjerghave. MDR har pa den baggrund undersegt mulige forbedringer, prioriteret brugen af de afsatte
midler og lagt en plan for forbedringerne med inddragelse af personale og brugere.

Milet med renoveringen og forbedringerne

MDR har som mél med forbedringerne at give Svendebjerghave et loft, s brugere og pérerende i endnu hejere grad foler
sig velkomne, og Svendebjerghave fremstar som et trygt og hyggeligt sted med funktionelle rammer. Borgerne pa MDR
har meget forskellige behov. Der er derfor bade brug for et Svendebjerghave, hvor der er liv og lys men ogsé et sted, hvor
brugere og parerende kan finde ro. Ikke mindst er der brug for et sted, der kan understotte alle de forskelligartede
aktiviteter, der kan lofte og styrke den enkelte borger under et forleb pA MDR.



De planlagte forbedringer

MDR planlegger at skabe nogle mere sanselige omgivelser pd Svendebjerghave, der taler til mange former for aktiviteter
og afslapning. Pa baggrund af ekstern radgivning planleegger MDR at arbejde ud fra temaet natur” i farve-, billed-,
mgbel-, afskeermningsvalg m.m. De planlagte endringer i de forskellige omréder pa Svendebjerghave beskrives
overordnet i det felgende.

Indgangsparti og forhal:

Indgangspartiet og forhallen pA MDR, er det forste man ser, og rummet har mange funktioner. Her vil MDR gerne skabe
et mere professionelt udtryk og flere smé zoner til hygge, afslapning, cykeltraning eller aktiviteter.

Spisestue:

Spisestuen er samlingspunktet hele dagen og ogsé der, hvor dagens maltider indtages. MDR @nsker at skabe et mere
hjemligt miljo samtidig med, at det er funktionelt pé flest mulige méder. Der skal bl.a. vere skeermede omréader, sa
borgere med demens eller neurologiske udfordringer ogsa kan fole sig trygge i spisestuen.

Aktivitetszoner:

Der skal etableres to aktivitetszoner pa afdelingerne med bord, stole, skab, treeningscykel og kaffestation. Disse zoner skal
give borgerne et trygt sted til kaffe, spil og traening, og tilgodese bade borgere og personale i aften-, natte- og
weekendvagter.

Atriumgarde:

Svendebjerghave har to atriumgarde, som lige nu ikke anvendes. De skal omdannes til udendersmiljger med bord, stole,
parasoller, blomster m.m.

Opbevaring:

Svendebjerghaves nuvarende kreative lgsninger til opbevaring virker rodede og uprofessionelle. Der skal derfor vare
standardlegsninger til opbevaring for at skabe et ordentligt og professionelt helhedsindtryk.

Den videre proces

MDR er i ferd med at indgé aftaler med leveranderer, s& forbedringerne pa Svendebjerghave gennemfores i lobet af 2025,
hvor brugere, parerende og personale far gleede af dem.

Nar sundhedsreformen treeder i kraft i 2027, vil kommunen i gvrigt fortsat skulle varetage dele af den midlertidige
degnrehabilitering, mens resten overgér til regionen. Regionen kan dog aftale med kommunen, at kommunen fortsat
drifter hele opgaven. Der redegeres nermere for konsekvenserne af sundhedsreformen i et andet dagsordenspunkt pa dette
mede.

Politiske beslutninger og aftaler



Kommunalbestyrelsen besluttede den 8. oktober 2024, punkt 3, kommunens budget for 2025-2028, hvori der er afsat 1
mio. kr. til indvendig forskennelse af de midlertidige pladser pa Svendebjerghave. Dette var ogsa specificeret i
budgetaftalen for 2025-2028.

Okonomiske konsekvenser

Det estimeres, at de planlagte renoveringer og forbedringer p4 MDR udger omkring 0,7 mio. kr. Det er indenfor rammen
af budget 2025, hvor der er afsat 1,0 mio. til dette formal.

Retsgrundlag

Midlertidig degnrehabilitering tildeles i kommunen efter § 84, stk. 2, i serviceloven (lovbekendtgerelse nr. 155 af 11.
februar 2025) og § 17 i @ldreloven (lovbekendtgerelse nr. 1651 af 30. december 2024).

Heoring
Der er ikke heringspligt i denne sag.
Sundhedsmassige konsekvenser

Forbedringer af de fysiske rammer og funktionaliteter pA MDR forventes til en vis grad at have positive afledte effekter péa
brugernes sundhedstilstand.

Klima-, miljo- og baeredygtighedsmaessige konsekvenser

I Hvidovrestrategiens ambition 2 vedrerende velferd er mélet, at alle borgere kan leve sé selvstendigt som muligt. Ved at
forbedre rammerne for hjelp, treening og stette pd MDR, sé bidrager forbedringerne til, at borgerne lettere kan opna eller
genvinde et funktionsniveau, som gger borgernes muligheder for at leve et selvstendigt liv.



Punkt 9: Eventuelt

24/28329
Beslutning i Aldre- og Sundhedsudvalget den 06-10-2025

Ingen bemerkninger.
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