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Punkt 1: ASU - Godkendelse af dagsorden

00.01.00-P35-15-24
Indstilling

Formanden indstiller,
1. at dagsordenen godkendes.

Sagsfremstilling
Godkendelse af dagsorden.
Beslutning

Tiltradte indstillingen



Punkt 2: ASU - Tema om status pa &ldrereformen og faste selvstyrende
teams

27.34.00-A00-5-26
Sagsgang

BSU ||A£SU |EBSU |KFU |MNBU |PBU |§17,4D [§17,4B |©OU |KB

Orientering X

Indstilling

Beslutning

Supplerende
sagsfremstilling

Indstilling

Direktaren for Bern, Sundhed & Velfaerd indstiller,
1. at temadreftelse om status pa ZAldrereform og faste selvstyrende teams, tages til efterretning.

Resumé

Zldre- og Sundhedsudvalget orienteres om status pa implementeringen af @ldrereform og faste selvstyrende teams.
Preesentationen beskriver reformens barende elementer, status pa implementeringen, herunder status pé selvstyrende faste
teams, og det fremadrettet arbejde pa omradet.

Sagsfremstilling

Forvaltningen orienterer om status pé @ldrereformen og faste selvstyrende teams. Formalet er at give ZEldre- og
Sundhedsudvalget en introduktion og indfering i det nuvaerende og fremadrettede arbejdet med @ldrereformen.
Zldrereformen har igangsat et paradigmeskifte pa aldreomradet og forventes at pavirke udviklingen af omradet i mange
ar fremover.

Omstillingen til faste selvstyrende teams i hjemme- og sygeplejen er ikke et selvstaendigt, lovpligtigt element i
@ldrereformen, men behandles 1 samme tema, fordi det ses som et vigtigt forberedende tiltag i hdndteringen af
eldrereformen.

Temadreftelsen skal understette udvalgets videre arbejde pa omradet og sikre et faelles grundlag for den videre
behandling. Temadreftelsen vil indeholde felgende nedslagspunkter:

1. Reformens formaél, elementer og gennemgaende verdier

Her praesenteres reformens formal, berende elementer og gennemgaende verdier. Herunder tidsperspektivet og vigtige
milepale for implementeringen af @ldrereformen.

2. Nuverende status pa implementeringen af aldrereformen

Der gives en status pa, hvor langt kommunen er med implementeringen af eldrereformen.

3. Status pa implementeringen af faste selvstyrende team



Der gives en kort status pa implementeringen af faste selvstyrende teams i hjemme- og sygeplejen. Implementeringen
pabegyndte i februar 2025 og er fortsat i gang.

4. Fortsatte arbejde med implementeringen af eldrereformen

Der kigges frem mod det fortsatte arbejde og kommende opgaver i relation til implementeringen af aldrereformen.

Kommunens vision og politikker
Temadreftelsen ligger i trdd med kommunens Vardigheds- og @ldrepolitik 2023-2026 og understotter visionen om et
vaerdigt og meningsfuldt &ldreliv for alle borgere. Temadraftelsen omhandler &ldrereformen, som er i overensstemmelse

med politikken ved at betone, at hjelp og stette skal tage udgangspunkt i den enkelte borgers livshistorie, ensker og behov
—med fokus pa livskvalitet, selvbestemmelse og tryghed i hverdagen.

Okonomi

Intet at bemaerke.

Lovgrundlag

Zldrelov

Borgerperspektiv

Borgeren vil med implementeringen af @ldrereformen og de faste selvstyrende teams fa adgang til hjeelp og stette efter
@ldreloven, som er udviklet med afset i vaerdier om oget selvbestemmelse, fleksibilitet for borgeren og sterre kontinuitet i

personalet. Det betyder, at borgeren og de péargrende vil opleve mere sammenhangende forleb med mindre bureaukrati og
storre frihed til at traeffe valg ud fra egne behov og den konkrete situation.

Beslutning

Taget til efterretning
Bilag

Powerpoint



Punkt 3: MNBU/PBU/BSU/ASU/EBSU/KFU - Tema om Budget 2027,
fagudvalg

00.01.00-000-1-26
Sagsgang

BSU ||A£SU |EBSU |KFU |MNBU |PBU |§17,4D [§17,4B |©OU |KB

Orientering X X X X X X

Indstilling

Beslutning

Supplerende
sagsfremstilling

Indstilling

Kommunaldirekteren indstiller,
1. at orienteringen tages til efterretning.

Resumé

Tema om Budget 2027.

Sagsfremstilling
Opsamling fra Borgermgdet den 17. marts om Budget 2027.

Forelabig prasentation af budgetforslag med relevans for det enkelte fagudvalg herunder maltal samt i budgetnetverket.
Historik
Beslutning fra Milje-, Natur- og Byudvalget, den 19. marts 2026, punkt 3:

Tiltrddte indstillingen.
Muzafar Ahmed (B) deltog ikke under punktet.

Beslutning fra Plan- og Byudviklingsudvalget, den 19. marts 2026, punkt 3:

Tiltradte indstillingen.
Steen Christiansen (A) deltog ikke under punktet.

Beslutning fra Berne- Skole- og Uddannelsesudvalget, den 25. marts 2026, punkt 2:

Tiltradte indstillingen.
Resul Kiictikakin (F) deltog ikke under punktet.

Beslutning

Taget til efterretning



Bilag

Tilrettet og revideret Politisk tidsplan Budget 2026



Punkt 4: MNBU/PBU/BSU/ASU/EBSU/KFU/QU/KB - Beslutning om
politiklandskab 2027 — 2030 i Albertslund Kommune

00.01.00-A00-21-25
Sagsgang

BSU ||A£SU |EBSU |KFU |MNBU |PBU |§17,4D [§17,4B |©OU |KB

Orientering

Indstilling X X X X X X X

Beslutning X

Supplerende
sagsfremstilling

Indstilling

Kommunaldirekteren indstiller,
1. at alle stdende fagudvalg drefter forslag til politikker pa hver deres udvalgsomrader.

Resumé

I denne sag preesenteres forslag til et nyt politiklandskab for perioden 2027 - 2030. Alle de stdende fagudvalg skal drefte
og kvalificere forvaltningens forslag til politikker inden for udvalgets omrader.

Sagsfremstilling

Den 13. september 2022 godkendte Kommunalbestyrelsen et nyt styringskoncept med det formal at skabe bedre rammer
for en mere gennemsigtig og koordineret styring af Albertslund Kommune (sagsnr.: 00.01.00-P22-3-22).
Styringskonceptet skal sikre, at organisationens indsatser i hgjere grad afspejler arbejdet med at indfri de politiske
maélsetninger og visioner. Med styringskonceptet blev der besluttet folgende @ndringer:

o Alle politikker knytter direkte an til visionen og bliver “byggeklodser” til indfrielse af visionen. Politikkerne er
firearige, da de dermed folger samme tidscyklus som arbejdet med visionen. Den firearige periode starter efter
forste ar 1 valgperioden, s& Kommunalbestyrelsen kan udarbejde politikkerne i det forste ar af en given periode.
Den kommende politikperiode er dermed 2027 — 2030.

o Alle politikker skal udarbejdes ud fra samme kriterier til indhold, s& der skabes genkendelighed for politikere,
borgere og organisationen. Kriterierne, som politikker skal opfylde, er folgende:

o En beskrivelse af status.

o En beskrivelse af gnsket fremtidsscenarie, hvor der kobles til visionen.

o Formulering af konkrete malsetninger, som skal understatte arbejdet med at indfri de enskede
fremtidsscenarier.

I forbindelse med Kommunalbestyrelsens arbejde med at revidere den ottedrige vision, har forvaltningen udarbejdet
forslag til et nyt politiklandskab for perioden, der fremgéar af bilag 1. Det foreslas, at flere af de eksisterende politikker
sammenskrives, hvorfor der sker en reduktion i antallet af politikker. Dette for at undga overlap mellem de enkelte
politikkers méalgruppe og malsatninger samt sikre, at politikkerne far en storre faglig bredde, da det skaber bedre rammer
for, at organisationen kan arbejde pé tveers med fokus pa borgeren, og for at borgerne oplever en storre sammenhaeng i
arbejdet pé tveers af omrader.

To af politikkerne, der er skrevet sammen i bilaget, er Antiracisme-politikken der blev vedtaget af Kommunalbestyrelsen
den 9. december 2026 og Fallesskabspolitikken. En sammenskrivning skal sikre fokus pa et trygt og ligeveerdigt



lokalsamfund med fallesskaber, der er dbne og inkluderende, og som udger fundamentet for, at Albertslund er en by for
alle. Forvaltningen foreslér videre, at politikken skal navngives Mangfoldighedspolitikken, da mangfoldighed indgar som
et element i visionen under "Og faellesskaber". Videre afspejler Mangfoldighedspolitikken, hvad Kommunalbestyrelsen
gerne vil opné og fremme med politikken, fremfor at pege pé en problemstilling, der skal handteres i byen.

Videre er forebyggelse en del af Sundhedspolitikken. Hvis det skal lykkes at fremme den fysiske og mentale sundhed 1
Albertslund, er forebyggelse afgerende for at undgéd sygdomme og forebygge usund livsstil, som senere kan udvikle sig til
alvorlige og kroniske sygdomme.

Det foreslds derfor, at der i den kommende politikperiode er 12 politikker, inkl. Kommuneplan. Hver af de 12 politikker
vil indeholde egne politiske malsaetninger.

Alle de staende fagudvalg skal drefte og kvalificere forslag til politikker inden for udvalgets omrade. Udvalgene kan ogsa
drefte, om politikkerne ber placeres anderledes under udvalgene. Pa baggrund af dreftelserne i de stdende udvalg

udarbejdes et forslag til et samlet politiklanskab for perioden 2027 — 2030, som behandles af @konomiudvalget og
Kommunalbestyrelsen i april 2026.

Kommunens vision og politikker

Forslag om et nyt politiklandskab med i alt 12 politikker, der skal vere “byggesten” til visionen.
Okonomi

Intet at bemaerke.

Lovgrundlag

Intet at bemaerke.

Borgerperspektiv

Intet at bemaerke.

Historik

Beslutning fra Milje-, Natur- og Byudvalget, den 19. marts 2026, punkt 5:

Tiltradte indstillingen, idet der ikke var tilfgjelser pa udvalgets omrade.
Muzafar Ahmed (B) deltog ikke under punktet.

Beslutning fra Plan- og Byudviklingsudvalget, den 19. marts 2026, punkt 4:

Tiltrddte indstillingen, idet der ikke var tilfejelser pa udvalgets omrade.
Steen Christiansen (A) deltog ikke under punktet.

Beslutning fra Berne- Skole- og Uddannelsesudvalget, den 25. marts 2026, punkt 3:

Tiltrddte indstillingen, idet der fremadrettet indstilles folgende politikker inden for Berne-, Skole- og
Uddannelsesudvalget resort:

¢ Dagtilbudspolitik
¢ Skole-, fritids- og uddannelsespolitik
¢ Sammenhangende berne- og ungepolitik

Resul Kiictikakin (F) deltog ikke under punktet.

Beslutning

Tiltradte indstillingen
Bilag



Politiklandskab



Punkt 5: AASU/EBSU/QU/KB - Beslutning om godkendelse af retningslinjer
for xldrelovens §§ 6 og 7 samt servicelovens §§ 18 og 79

27.34.15-G01-1-25
Sagsgang

BSU ||A£SU |EBSU |KFU |MNBU |PBU |§17,4D [§17,4B |©OU |KB

Orientering

Indstilling X X X

Beslutning X

Supplerende
sagsfremstilling

Indstilling

Direktaren for Bern, Sundhed & Velfaerd indstiller,
1. at godkende retningslinjer for §§ 6 og 7 i &ldreloven og §§ 18 og 79 i serviceloven.

Resumé

Kommunalbestyrelsen skal pd baggrund af implementeringen af @ldreloven godkende retningslinjer for bevilling af puljer
til borgere under §§ 6 og 7 i @ldreloven og §§ 18 og 79 i serviceloven.

Sagsfremstilling

Kommunalbestyrelsen godkendte den 27. november 2025 ”Beslutning om ny model for uddeling af midler til
forebyggende og aktiverende tilbud under serviceloven og @ldreloven”. Modellen indebearer, at der aftholdes to samlede
arlige ansegningsrunder for de fire paragraffer.

I forbindelse med godkendelsen blev kompetencen til at varetage de fire retningslinjer delegeret til henholdsvis Kultur,
Fritid & Ejendomme samt ZEldre, Sundhed & Social. Retningslinjerne indarbejdes nu i den godkendte model, og der
henvises til ovennavnte sag.

Kommunalbestyrelsen skal med denne sagsfremstilling godkende retningslinjerne for de 4 puljer efter endt
haringsperiode.

Med indferelsen af &ldreloven introduceres nye lovgivningsbestemmelser pa a&ldreomradet, jf. §§ 6 og 7, hvor
kommunen enten kan etablere aktiviteter eller yde tilskud hertil mélrettet &ldre. Servicelovens §§ 18 og 79 har hidtil
reguleret sociale indsatser bredt, herunder for &ldre. §§ 6 og 7 videreforer sdledes intentionerne fra serviceloven §§ 18 og
79 for borgere pa 67 ar og derover (med visse undtagelser for borgere under 67 ar).

Da @ldreloven har en mere specifik méalgruppe og kan — afhengigt af konkret vurdering — ogsa anvendes for borgere
under 67 ar, er det nadvendigt at revidere de eksisterende og udarbejde nye retningslinjer for bevilling af puljerne. Dette
sikrer, at kommunens praksis er i overensstemmelse med den nye lovgivning og intentionerne bag den.

Der har tidligere vaeret udarbejdet retningslinjer for tildeling af midler under § 18, men ikke for § 79 i serviceloven. Med
denne sag fremlaegges retningslinjer for alle fire bestemmelser. De nye bestemmelser i @ldreloven (§§ 6 og 7) legger sig
teet op ad de eksisterende bestemmelser i serviceloven (§§ 18 og 79), bade i form og formal, men de adskiller sig i
malgruppen. Forvaltningen har allerede haft en velfungerende praksis for tildeling af midler under serviceloven, og med
de nye retningslinjer viderefores og styrkes denne praksis — med en mere ensartet og gennemsigtig ramme pa tvers af
lovgivninger. Pa denne baggrund skal Kommunalbestyrelsen godkende den reviderede og de nye retningslinjer for



bevilling af midler til borgere under §§ 6 og 7 i &ldreloven samt §§ 18 og 79 i serviceloven. Retningslinjerne er vedlagt
som bilag.

Horingssvar

Retningslinjerne blev sendt i offentlig hering i Aldrerddet, Handicapradet, Sundhedsrédet og Udsatterddet fra den 15.
december til 2. februar (svarende til en periode pé 6 uger, ekskl. uge 52 grundet juleferie). Radene indsendt et samlet
heringssvar (se bilag 5). Heringssvaret har givet anledning til folgende praeciseringer i materialet (se bilag 6 for neermere
uddybning):

¢ En tydeligere afgraensning af mélgruppen
¢ En klarere beskrivelse af prioriteringskriterierne for tildeling af tilskud
¢ Pracisering af datoer for ansegningsfrister

Derudover vil forvaltningen udarbejde en forkortet version af retningslinjerne. Denne vil — sammen med de fulde
retningslinjer, safremt de godkendes — blive offentliggjort p4 kommunens hjemmeside sammen med et link til
foreningsportalen, hvor ansegninger indsendes (se nermere beskrivelse i bilag 7). Forvaltningen vil desuden sikre en bred
formidling af de eventuelle nye retningslinjer til bdde foreninger og borgere via kommunens hjemmeside, Albertslund
Posten, kommunens Facebookside samt ved direkte henvendelse til foreninger. Dette er i trad med ensket om tydelig
kommunikation, som ogsé blev fremhevet af rddene i heringsprocessen.

Ansagningsfrister
Fra og med 2027 vil ansegningsfristerne vere:

e 1.maj
e 1. november

Midlerne vil blive tildelt i ultimo maj og ultimo november.

Der udarbejdes en érlig redegerelse til relevant fagudvalgs behandling og vurdering af det foregaende érs forleb for de 4
puljer.

12026 er der som en overgang en ekstra ansggningsfrist for § 18 den 1. marts, da der tidligere har vaeret 4
ansggningsrunder for denne pulje.

Navngivning af puljer
For at sikre en letforstdelig kommunikation til ansegerne foreslér forvaltningen falgende navngivning af de 4 puljer:

» Forebyggelsestilbud for &ldre (§ 6 i eldreloven)

* Forebyggelsestilbud for personer under folkepensionsalderen (§ 79 i serviceloven)

o Frivilligt socialt arbejde for @ldre (§ 7 i &ldreloven)

¢ Frivilligt socialt arbejde for personer under folkepensionsalderen (§ 18 i serviceloven))

Kommunens vision og politikker

Implementeringen af §§ 6 og 7 i &ldreloven vil vere med til at udmente nogle af malsatningerne i Albertslund
Kommunes @ldre- og vaerdighedspolitik, herunder:

o Aktiviteter til forebyggelse af ensomhed
o Aktiviteter til at oge den enkeltes livskvalitet

Derudover vil uddeling af midlerne under @ldrelovens §§ 6 og 7 vaere med til at bidrage til kommunens vision om at
styrke faellesskabet og skabe plads til kulturel deltagelse og socialt samver. Det bidrager til en inkluderende by, hvor ogsa
@ldre har mulighed for at vere en aktiv del af fellesskabet.

Okonomi

Det blev af Kommunalbestyrelsen den 7. oktober besluttet, at midlerne under servicelovens § 79 pa 186.000 kr. (2025),
deles i forholdet 20/80 og de 80% flyttes under aldrelovens § 6. Midlerne under servicelovens § 18 pa 404.000 kr. (2025),
deles i forholdet 75/25 og de 25% flyttes under aldrelovens § 7.

Formal ldersgruppe |[Beleb i Opdeling
2025 Belob



2026

|k1'.

$6 - Aktiverende og *67+ - 152.000 kr.
Eldreloven forebyggende tilbud for

eldre
§7 - Stette til frivilligt socialt *67+ - 97.000
Aldreloven arbejde pa @ldreomradet kr.**
$18 - Stette til frivilligt socialt Under 67 404.000 291.000 kr.
Serviceloven arbejde kr. ok
§79 - Aktiverende og Under 67 186.000 38.000 kr.
Serviceloven forebyggende tilbud

* Undtagelser i @ldreloven kan gaelde personer under folkepensionsalderen med tilsvarende plejebehov.

** Med budget 2026 blev det besluttet at reducere § 18-puljen med 25.000 kr. fra 2026 og vil blive fratrukket med samme
forhold (75/25).

Kommunens revision har fastlagt, at tilskud udelukkende mé udbetales via NemKonto. Denne procedure sikrer, at
midlerne overferes korrekt og til den rette modtager, og det er derfor ikke muligt at anvende andre udbetalingsformer.

Lovgrundlag

Aldrelovens §§ 6 og 7 samt servicelovens §§ 18 og 79.

Borgerperspektiv

Retningslinjerne blev sendt i offentlig hering hos ZAldreradet, Handicapradet, Sundhedsrédet og Udsatterddet i december
2025 og deres bemaerkninger vil blive taget til efterretning.

Beslutning

Tiltradte indstillingen

Bilag

Retningslinjer for § 6 i Aldreloven

Retningslinjer for § 7 i Aldreloven

Retningslinjer for § 18 i Serviceloven

Retningslinjer for § 79 1 Serviceloven

Heoringssvar fra Sundhedsradet, Aldreradet, Udsatteradet og Handicapradet

Heringssvar om retningslinjer for puljer

Guide til oprettelse i foreningsportalen




Punkt 6: ASU/QU/KB - Beslutning om generel forebyggende indsats i regi
af eldreloven (§ 4)

29.09.04-A00-2-25
Sagsgang

BSU ||A£SU |EBSU |KFU |MNBU |PBU |§17,4D [§17,4B |©OU |KB

Orientering

Indstilling X X

Beslutning X

Supplerende
sagsfremstilling

Indstilling

Direktaren for Bern, Sundhed & Velfaerd indstiller,

1. at det godkendes at nuvaerende praksis for forebyggende indsatser pa aldreomréadet justeres til at omfatte
efterleverbeseog, fellesmoder med sundhedsfaglige temaer og mere malrettet forebyggende tilbud til borgere over 80 ar
som skal bidrage til at udvikle en mere helhedsorienteret ramme for den forebyggende indsats.

Resumé

Med ophavelsen af servicelovens § 79 a er den tidligere ordning med obligatoriske forebyggende hjemmebesog til
borgere, der har néet pensionsalderen, bortfaldet. Reguleringen af omradet er pr. 1. juli 2025 flyttet til eeldrelovens § 4, der
understotter en generel forebyggende indsats mélrettet @ldre. Forvaltningen foresldr en ny tilgang, der bade videreforer
centrale elementer, udfaser andre og indferer nye tiltag.

Sagsfremstilling

Med indferelsen af @ldreloven den 1. juli 2025 er reguleringen af forebyggende indsatser pé @ldreomradet flyttet til en ny
ramme. Aldrelovens § 4 fastslar, at kommunalbestyrelsen skal tilvejebringe en generel forebyggende indsats over for
&ldre borgere i kommunen. Bestemmelsen har til formal at understotte en alderdom med sterst mulig selvsteendighed i
den daglige livsforelse og evne til at tage vare pa egne behov. Kommunalbestyrelsen skal i den forbindelse ivaerksatte
opsogende indsatser malrettet personer, hvor der vurderes at vare et forebyggelsespotentiale. Dette erstatter servicelovens
§ 79 a, hvor kommunalbestyrelsen skulle tilbyde mindst ét arligt forebyggende hjemmebesog til alle borgere, som er fyldt
75 ar og bosat i kommunen. ZAldreloven ligger vaegt pa, at kommunerne i hgjere grad i taet samarbejde med
civilsamfundet skal tilvejebringe muligheden for forebyggende indsatser end i dag. Der er sdledes med den nye aldrelov
forsat en forpligtigelse til at tilbyde forebyggende indsatser, men der er nu en bredere ramme for at tilretteleegge indsatser
med afsat i den enkelte kommunes behov.

Indstillingen skal derfor ogsé ses som forste skridt i retning af at udvikle en ny og mere helhedsorienteret ramme for den
forebyggende indsats pa a@ldreomréadet, hvor forvaltningen lebende vil vende tilbage i takt med udvikling og samarbejde
med civilsamfundet. Formalet er at skabe et grundlag for en styrket og mere sammenhangende forebyggelsesindsats, der
ikke alene retter sig mod aldre borgere, men som pa sigt kan tenkes ind i et bredere perspektiv pa det levede liv — fra
barn til voksen og videre ind i seniorlivet.

Nuveerende praksis

I dag har kommunen ansat en forebyggende medarbejder til at udfere forebyggende hjemmebesog, som handteres efter en
raekke alders- og situationsbestemte kriterier for, hvornar borgere skal tilbydes et besgg. Det drejer sig om beseg til enker
og enkemand, til borgere pa 70 ar, der bor alene, samt til borgere, der er fyldt 80 ar. Feelles for disse malgrupper er, at de



ikke samtidig modtager hverken praktisk hjzelp eller personlig pleje fra hjemmeplejen (for nermere uddybning se bilag

1.

Et forebyggende hjemmebesag bestar af en samtale med borgeren om vedkommendes trivsel, helbred og hverdag i eget
hjem. Formalet er at styrke den forebyggende og sundhedsfremmende indsats ved at skabe tryghed, understotte trivsel og
tilbyde relevant radgivning om aktiviteter, stottemuligheder og gvrige kommunale tilbud.

12025 har den forebyggende medarbejder i alt besagt 405 borgere i Albertslund.
Forslag til fremadrettet indsats

Zldreloven giver mulighed for at tilretteleegge forebyggelsesarbejdet pa nye og mere fleksible méader. Forvaltningen
foreslar at viderefore centrale elementer fra det nuvarende arbejde, udfase andre samt indfere nye tiltag, der skal styrke
den malrettede indsats over for de borgere, som reelt har behov for et forebyggende besog i Albertslund. Baggrunden er
blandt andet, at der i dag foretages et betydeligt antal forgaeves besgg hos 80-drige borgere.

Videreforelse af centrale elementer

Efterleverbeseog til borgere, der mister en agtefzlle. Betegnelsen 'efterleverbeseg' anvendes som ny betegnelse i stedet
for 'enkebesgg' for at rumme begge egtefzller.

Invitation til feellesmoeder med sundhedsfaglige temaer viderefores. Mélgruppen justeres til fremadrettet at omfatte alle
borgere fra folkepensionsalderen &r, og arrangementet atholdes herefter én gang arligt. Fellesmederne fungerer som et
tidligt og relevant alternativ til de forebyggende hjemmebesog, da borgerne allerede fra folkepensionsalderen far adgang
til viden og dialog om sundhed og forebyggelse — tidligere end de lovpligtige hjemmebesag, som forst blev tilbudt ved 70
ar. Forvaltningen udarbejder et nyt navn for initiativet. Sundhedsradet og ZAldreradet i Albertslund Kommune inddrages i
relevant omfang.

Forebyggende tilbud til borgere over 80 ar. Aldersgreensen pa 80 ér er valgt med afsat i Sundhedsstyrelsens
anbefalinger, som peger pa, at borgere i denne aldersgruppe har en gget risiko for funktionsnedsattelse, fald og sygdom.
Borgerne vil modtage et brev med link til et spargeskema (WIPP360) som skal afdekke behovet for forebyggende
indsats. Nermere beskrivelse af spargeskema ses nedenfor.

Nye tiltag til forebyggelse pé eldreomradet

Indferelse af WIPP360: For at styrke den tidlige opsporing og sikre, at borgere far den rette stotte pa det relevante
tidspunkt, anbefaler forvaltningen at implementere det digitale screeningsvarkteaj WIPP360, som er et spergeskema til
borgerne. Vearktejet gor det muligt ved borgerens besvarelse systematisk at identificere de borgere, som ber kontaktes af
forvaltningen — eller som selv ber overveje at kontakte forvaltningen — pa baggrund af deres besvarelser om trivsel og
hverdagsliv. En vaesentlig fordel ved vearktgjet er, at borgerne under udfyldelsen samtidig far indsigt i, hvad et
forebyggende hjemmebesog indebarer, og om det er relevant for dem. Nar borger har svaret pa spergeskemaet sendes det
automatisk tilbage til den forebyggende medarbejder. Athengigt af deres svar inddeler vaerktgjet borgerne efter behov for
besag, hvilket kan styrke borgerens motivation og kvalificere dialogen, si indsatsen opleves mere malrettet og
meningsfuld (se bilag 2 for en kort visuel beskrivelse af vaerktejet).

WIPP360 giver desuden kommunen bedre mulighed for at identificere og rakke relevant ud til borgere med fé ressourcer
i livet — en gruppe, som det med den nuverende tilgang kan vere vanskeligere at f4 gje pa. Dermed bidrager veerktojet til
en mere tilgengelig og mélrettet indsats set fra borgerens perspektiv. Seniorer er bl.a. ifm. Covid blevet mere digitale men
ved brug af det digitale spergeskemaer vil der forsat vere sarlig fokus pa:

e Borgere der ikke besvarer spergeskemaect
¢ Borgere som er vurderet i risiko
¢ Borgere med risiko for ensomhed/isolation pa grund af kulturelle forhold

Spergeskemaet udsendes én gang arligt til borgere over 80 ar enten via Digital Post eller fysisk post. Borgere uden Digital
Post modtager et fysisk brev med information om muligheden for at kontakte den forebyggende medarbejder ved behov
for besog.

Nér borgeren har udfyldt spergeskemaet, vurderes svarene, og borgeren tildeles en score: gron, gul eller rad, athaengigt af
behovet for stotte. Scoren danner grundlag for de indsatser, som ivaerksettes af den forebyggende medarbejder.

¢ Gron score indikerer ingen umiddelbar bekymring for borgerens trivsel og sundhed. Borgeren informeres om
muligheden for at kontakte den forebyggende medarbejder, hvis de ensker et forebyggende hjemmebesog.



¢ Gul score indikerer begyndende bekymring for trivsel og sundhed. Borgeren tilbydes derfor et telefonisk opkald
med den forebyggende medarbejder, eventuelt suppleret med tilbud om forebyggende hjemmebesog. Hvis borgeren
ikke selv kontakter os, folges op med borgeren

¢ Rad score indikerer bekymring for borgerens trivsel og sundhed. Borgeren kontaktes med henblik pa et
forebyggende hjemmebesog.

Spergeskemaet giver desuden borgeren mulighed for selv at angive, om de ensker at modtage besag af den forebyggende
medarbejder.

Det forventes, at implementeringen af WIPP360 vil medfere faerre forgeves besog for denne mélgruppe, samtidig med at
indsatsen kan malrettes de borgere, der har sterst behov for forebyggende statte.

Indsats malrettet ventesorg: Et tilbud til parerende, der oplever belastning i forbindelse med alvorligt syge
familiemedlemmer, med henblik pa at forebygge mistrivsel og styrke parerendes ressourcer. Ved indflytning pé
plejehjem/plejecenter etableres kontakt til de parerende, og der tilbydes opfelgende samtaler med kommunens
parerenderddgiver hver tredje maned. Samtalerne kan understottes af strukturerede samtalekort, og hvis parerende takker
nej, modtager de skriftligt materiale og kan kontakte parerendevejleder ved behov.

Reaktion ved bekymringshenvendelser der ikke er af akut karakter fra boligforeninger, egen laege, naboer eller gvrige
samarbejdspartnere. Henvendelser handteres primert via telefonisk kontakt, hvor henvenderen vejledes til selv at
kontakte borgeren. Hvis dette ikke er muligt, tager kommunen kontakt. Der foretages herefter en afklaring af, om
bekymringshenvendelsen skal hdndteres via visitation, civilsamfundet eller af forebyggende medarbejder.

Tiltag som foreslas ophert:

Borgere pa 70 ar, der bor alene. Indsatsen foreslés at ophere, da borgere i denne aldersgruppe generelt er
velfungerende, har et godt overblik over kommunens tilbud og arligt vil modtage invitation i feellesmeder, hvor relevante
sundhedsfaglig viden formidles. Samtidig er malgruppen relativt lille, hvilket betyder, at ressourcerne kan anvendes mere
malrettet dér, hvor behovet er storst.

Borgere pa 82 ir og derover. Indsatsen opherer, da faste hjemmebeseog ofte resulterer i, at medarbejderen gar forgeves,
hvilket er en ineffektiv brug af ressourcer. Ved i stedet at udsende spergeskema til alle borgere over 80 ar kan indsatsen
malrettes, sa forebyggende hjemmebesag kun tilbydes borgere med behov og ensker herom, hvilket sikrer storre relevans
af indsatsen.

Videre proces

Forvaltningen forventer at kunne pabegynde implementeringen af ovenstdende tiltag med undtagelse af udsendelsen af
spergeskemaet, fra den 1. maj 2026, forudsat at indstillingen godkendes af Kommunalbestyrelsen. Det forudsatter
endvidere, at det nadvendige tekniske setup kan etableres rettidigt, s& implementeringen kan gennemferes som planlagt.

¢ 1. maj 2026: Implementeringen af de gvrige tiltag pdbegyndes, og arbejdet med at udarbejde og afprove
spergeskemaet indledes.
o 1. september 2026: De forste borgere forventes at modtage sporgeskemaet.

I perioden mellem 1. maj og 1. september vil borgerne fortsat modtage de nuvarende indsatser.

Forvaltningen vil sikre, at borgerne informeres bredt om de planlagte aendringer, sé det tydeligt fremgar, hvilke indsatser
der stopper, og hvilke der fortsatter. Informationen vil blive formidlet via Albertslund Posten, Facebook og kommunens
hjemmeside for at nd sa mange borgere som muligt. Serviceinformationen vil ligeledes blive opdateret, sa den afspejler de
@ndringer i indsatsen, der implementeres, og sikrer, at relevant information er korrekt.

Kommunens vision og politikker

Den foreslaede @ndring af den forebyggende indsats ligger i naturlig forleengelse af Albertslund Kommunes Zldre- og
vaerdighedspolitik samt kommunens overordnede vision om at skabe et inkluderende og trygt lokalsamfund. Ved at
fastholde kendte tilbud og supplere med nye redskaber som WIPP360 styrkes kommunens mulighed for at fa et bredere
og mere systematisk overblik over @ldres behov. Redskabet kan bidrage til at identificere monstre og risikofaktorer, som
ikke nedvendigvis fremgar af de eksisterende indsatser.

Indsatserne efter § 4 1 @ldreloven skal ikke betragtes som enkeltstdende tiltag, men som en integreret del af kommunens
sundhedspolitik. Indsatserne udvikles samtidig i trdd med @ldre- og sundhedsreformen, som laegger op til en styrket
forebyggende indsats og en mere sammenhangende organisering af omradet.



Okonomi

Forvaltningen rader allerede over det nedvendige IT-system, som kan anvendes til WIPP360. Implementeringen kan
derfor gennemfores inden for forvaltningens eksisterende budgetramme. Der forventes ikke at vaere en gkonomisk
besparelse.

Lovgrundlag

Zldrelovens § 4 fastslér, at kommunalbestyrelsen skal tilvejebringe en generel forebyggende indsats over for eldre
borgere i kommunen.

Borgerperspektiv
Med den foresldede aendring af den forebyggende indsats for &ldre leegges der vaegt pa, at borgerne medes med narver

og relevans. Den nye tilgang skal sikre, at eeldre borgere oplever meningsfuld sundhedsfremmende og forebyggende
vejledning, der understetter tryghed, trivsel og vaerdighed i hverdagen.

Beslutning

Tiltradte ikke indstillingen
Bilag

Beskrivelse af nuvarende praksis for forebyggende hjemmebesog
Beskrivelse af WIPP360

Udtalelse fra Aldreradet



Punkt 7: ASU - Orientering om tilsyn med Plejecenter Humlehusene -
Aldretilsynet
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Orientering X

Indstilling

Beslutning

Supplerende
sagsfremstilling

Indstilling

Direktaren for Bern, Sundhed & Velfaerd indstiller,
1. at Aldretilsynets tilsyn med Plejecenter Humlehusene tages til efterretning.

Resumé

Pr. 1. juli 2025 er der etableret et nyt, tverkommunalt og uafthangigt eldretilsyn, som ferer tilsyn med kvaliteten i
helhedsplejen. Albertslund herer under Tilsyn @st, hvor Gentofte Kommune er tilsynsansvarlig. Tilsynet arbejder dialog-
og leringsbaseret gennem interviews og observationer for at understette kvalitet og lokale lgsninger. Den 6. januar 2026
fik Plejecenter Humlehusene deres forste @ldretilsyn. Plejecenter Humlehusene fik vurderingen god kvalitet, uden
vaesentlige udfordringer.

Sagsfremstilling

Orientering om det nye tveerkommunale celdretilsyn
Pr. 1. juli 2025 er der etableret et nyt, tveerkommunalt og uathangigt eldretilsyn i henhold til @ldretilsynsloven. Formalet
er at samle kompetencerne til at fore tilsyn med kvaliteten i helhedsplejen pé tvers af kommuner.

Zldretilsynet er forankret i tre kommuner: Gentofte, Silkeborg og Hjerring. Kommunalbestyrelserne i disse kommuner
har det fulde myndigheds- og politiske ansvar for tilsynets opgaver. Albertslund Kommune herer under Tilsyn Qst, hvor
Gentofte Kommune forer tilsyn.

Aldretilsynet arbejder dialog- og leeringsbaseret med fokus pa at understette kvaliteten i helhedsplejen i
overensstemmelse med &ldrelovens tre baerende vardier:

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

Malet er at skabe en samarbejdskultur praeget af tillid, abenhed og tryghed, hvor tilsynet opleves som understettende for
leering, vidensdeling og kvalitetsforbedring. Tillid er afgerende — bade mellem tilsynet og enhederne og til personalets
faglighed — for at sikre en &ben dialog om udfordringer og forebygge fejl.

Aldretilsynets kerneopgave er at stotte enhederne i at arbejde med kvalitetsudvikling og sikre, at helhedsplejen lever op
til eeldrelovens krav. Tilsynet yder stotte gennem to hovedformer: rddgivning og sparring om kvalitet i helhedsplejen samt
tilsyn med enhedernes kvalitet. Disse funktioner supplerer hinanden og har et fzlles fokus pa at skabe laering og



refleksion. Formalet er at understotte kvalitetsudvikling i en tryg og tillidsfuld ramme, s& enhederne kan levere omsorg og
hej faglighed i en kompleks hverdag.

Den centrale metode for @ldretilsynet er dialog med enhederne og borgerne, sa enhederne selv kan finde lokale losninger
og arbejde med kvalitet i helhedsplejen. Dialogen foregar primert gennem interviews med borgere, parerende, ledelse og
personale, men suppleres 1 nogle tilfelde med observationer af dagligdagssituationer. Derudover kan tilsynet anvende
andre metoder, hvis det vurderes fagligt relevant for at kunne bedemme kvaliteten.

Orientering om celdretilsyn pa Plejecenter Humlehusene

Aldretilsynet foretog den 6. januar 2026 et planlagt tilsyn pd Plejecenter Humlehusene. Tilsynet var det forste @ldretilsyn
pa plejecenteret, og det andet tilsyn i Albertslund Kommune. Det forste @ldretilsyn blev udfert i Hjemmeplejen
Albertslund i november 2025.

Plejecenter Humlehusene blev vurderet til god kvalitet uden vaesentlige udfordringer i helhedsplejen. Tilsynet fremhaver
en sterk faglig kultur, hvor beboernes trivsel, ressourcer og ensker er omdrejningspunktet for plejen. Der ses en tydelig
systematik, hgj grad af nerver og en organisering, som understetter tryghed, kontinuitet og relationel omsorg.

Pé Plejecenter Humlehusene arbejdes der personcentreret med en rod trad fra faglige tilgange og metoder til den konkrete
praksis. Det vil sige, at de metoder, der arbejdes ud fra, er tilpasset den enkelte beboers behov. Enheden fremstar med
stabile medarbejdergrupper, faste teams og en ledelse, der er synlig, tilgeengelig og aktivt deltagende i hverdagen. Tilsynet
vurderer samlet, at Plejecenter Humlehusene har en god kultur for samarbejde, faglighed og meningsfulde fellesskaber.

Tilsynets vurderinger pé aldrelovens tre verdier:

¢ Den @ldres selvbestemmelse: Plejecenter Humlehusene tilrettelaegger hverdagen fleksibelt og med udgangspunkt i
beboernes vaner, livshistorier og dagsform. Medarbejderne arbejder personcentreret og tilpasser stetten individuelt,
hvilket skaber ro, genkendelighed og mulighed for selvbestemmelse. Beboere og parerende oplever respektfuld
dialog og indflydelse pa hverdagsbeslutninger.

o Tillid til medarbejdere og borgernaer ledelse: Beboerne oplever nervarende, lyttende og imgdekommende
medarbejdere, og tilsynet ser samme tryghedsskabende tilgang i praksis. Ledelsen er synlig og tilgengelig, og
samarbejdet mellem medarbejdere og ledelse er praeget af tillid, sparring og tydelig stette. Pararende giver udtryk
for hgj tillid og en god dialog.

¢ Samspil med parerende og civilsamfund: Parerende inddrages lebende gennem &ben kommunikation og et aktivt
bruger- og parerenderdd. Der samarbejdes med lokale akterer som musikskole og berneinstitution, hvilket giver et
bredt aktivitetsudbud og skaber liv og fellesskab. Aktiviteterne tager hejde for individuelle interesser og bidrager til
feellesskab, variation og forebyggelse af ensomhed.

Orientering om udviklingspotentiale fremadrettet

Aldretilsynet vurderer, at Plejecenter Humlehusene med fordel kan udvide samarbejdet med frivillige og civilsamfundet,
sa flere muligheder for feellesskab og aktiviteter kan udvikles omkring beboerne. Derudover kan de fortsatte den
systematiske udvikling af de faglige tilgange, sarligt inden for demensfaglighed og rehabiliterende metoder, for at
fastholde og videreudvikle den allerede haje kvalitet i helhedsplejen. Humlehusene tager disse mulige udviklingsomrader
med sig i det videre arbejde med ®ldrereformen og i den fortsatte styrkelse af et trygt, meningsfuldt og verdigt
hverdagsliv for beboerne.

Kommunens vision og politikker
Albertslund Kommunes Vardigheds- og &ldrepolitik fokuserer bl.a. pé at sikre hgj kvalitet og faglighed i hjelpen til

borgerne. Et tilsyn giver anledning til at efterprove dette og understatter derigennem samtidig en praksis med et lobende
fokus pa at levere en hgj kvalitet til borgerne.

Okonomi

Intet af bemaerke
Lovgrundlag

Lov om aldretilsyn, aldreloven
Borgerperspektiv

Borgere, der bor pa plejecenter i Albertslund Kommune, og deres parerende skal kunne have tillid til, at kvaliteten af
plejen lever op til @ldrelovens barende principper. Et tilsyn giver anledning til at efterprove arbejdsgange m.v. og



understotter dermed en praksis med lebende fokus pa at levere hgj kvalitet til borgerne.

Beslutning

Taget til efterretning
Bilag

Tilsynsrapport for @ldretilsyn Humlehusene



Punkt 8: A SU - Orientering om status pa felles akutfunktion (FAF) i 2025
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Direktoren for Bern, Sundhed & Velfzrd indstiller,
1. at orienteringen tages til efterretning.

Resumé

Alle kommuner er forpligtet til at have en akutfunktion, som folger Sundhedsstyrelsens nationale kvalitetsstandarder for
kommunale akutfunktioner. Albertslund, Glostrup, Heje-Taastrup og Vallensbaek kommune har siden juni 2018 haft et
samarbejde om en Falles Akutfunktion (FAF). Samarbejdskommunerne far arligt en arsopgerelse om FAF, herunder om
aktivitetstal og leverede indsatser. Udvalget gives hermed en status pa FAF i1 2025 og brugen af funktionen i Albertslund
Kommune.

Sagsfremstilling

Felles Akutfunktion (FAF) er et tilbud til borgere, der har sarlige observations-, pleje- eller behandlingsbehov, som ikke
kan varetages af den gvrige kommunale hjemmesygepleje, da der er tale om specialiserede indsatser, som kraver sarlige
kompetencer. FAF dakker ogsé plejebolig- og botilbudsomrédet. Formalet med en kommunal akutfunktion er at forebygge
forvaerring af akut opstaet eller kendt sygdom gennem en tidlig, proaktiv indsats, som understetter kommunernes gvrige
arbejde med tidlig opsporing. Dette skal bidrage til at reducere antallet af forebyggelige indleeggelser og genindleggelser.
Desuden er formalet med den kommunale akutfunktion at kunne levere opfelgning pa hospitalets pleje- og behandlings-
indsats — med tidligere hjemtagning af komplekse borgere, som fortsat har brug for en serlig sygeplejefaglig indsats.

2025 bad pa det storste antal henvendelser i FAF

Af arsopgerelsen fremgér det, at der har vaeret i alt 3.296 henvendelser til FAF i 2025 fra alle fire kommuner. Ordet
“henvendelser” dekker over aktiviteter i den felles akutfunktion, sdsom telefonhenvendelser, forste beseg hos borgerne og
opfolgende besog hos borgerne. Det er det storste antal henvendelser, som FAF har faet pa et ar. [ 2024 var der i alt 3.001
henvendelser. Det ggede antal henvendelser kan skyldes, at FAF har faet opbygget et teet samarbejde med aldremedicinsk
afdeling p4 Amager/Hvidovre Hospital og deres udekerende team, som ofte henvender sig til FAF.

12025 vedrarte 636 (19%) af henvendelserne borgere i Albertslund Kommune, hvilket er en anelse mindre end
kommunens indbyggertal, som udger 22 % af FAF-kommunernes samlede indbyggertal. 12024 var det 18 % af alle
henvendelserne, der vedrarte borgere i Albertslund.
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Ledelsen i FAF vil fortsat arbejde pa at sikre, at de fire samarbejdskommuner benytter FAF, nér relevant. Herudover er
ledelsen lobende opmaerksom pa at sikre, at der er en ligelig fordeling mellem samarbejdskommunernes andel af
henvendelserne og de respektive kommuners indbyggertal.

De fleste henvendelser kommer fra leeger og vedrorer borgere i eget hjem

Det overordnede billede for de fire samarbejdskommuner og Albertslund Kommune er, at storstedelen af henvendelserne til
FAF kommer fra de praktiserende laeeger og vedrerer borgere, som bor i eget hjem. I bade 2024 og 2025 var 88 % af alle
henvendelserne pa tveers af kommunerne i FAF relevante i1 forhold til FAF’s malgruppe og de indsatser, som FAF kan
levere. FAF vil fortsat arbejde pé at tydeliggare over for deres samarbejdspartnere, hvilke opgaver akutfunktionen
varetager.

De fysiske beseg hos borgerne udgjorde i alt 74 % i 2025 mod 76 % i 2024, nar der ses pa FAF som helhed. Den resterende
del af henvendelserne handteres gennem telefonisk sparring. Faldet skyldes blandt andet, at FAF 1 2025 har haft faerre
langvarige intravengse behandlinger (IV-behandlinger) i eget hjem end i 2024. [V-behandling i kommunalt regi kan
omfatte bl.a. IV-behandling med antibiotika og deekker over, at kommunen administrerer den videre IV-behandling hos
borgere efter henvisning og vejledning fra et hospital.

FAF bidrager til at forebygge og kvalificere indleggelser

P& baggrund af en intern evaluering af FAF i 2021, besluttede ledelsen i de fire samarbejdskommuner, at FAF fremover
mere specifikt skulle vurdere og registrere, hvorvidt deres indsats har veeret med til at forebygge, kvalificere eller forkorte
en indleggelse eller evt. har hjulpet borgeren pd anden vis.

For FAF som helhed, var indsatsen i mindst 48 % af tilfaeldene med til at forebygge en indlaeggelse pa et hospital i bade
2024 og 2025. Ligeledes var indsatsen i bade 2024 og 2025 i 11 % af tilfzeldene med til at kvalificere en indleeggelse pa et
hospital. Derudover har FAF’s indsats betydet, at i 13 % af tilfeldene er indleeggelsen af borgerne pé hospitalet blevet
forkortet, s& kommunerne har kunnet hjemtage dem tidligere. Det er et fald ift. 2024, hvor indsatsen i 17 % af tilfeeldene
bidrog til at forkorte en indleggelse.

Tallene ift. indlaeggelser er nogenlunde tilsvarende, nar der ses sarskilt pd Albertslund Kommune, hvilket fremgar af
nedenstaende figur.
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En del af forklaringen pé udviklingen ift. indlaeggelser kan vere, at de nationale arbejdsgange i forbindelse med en tidlig
udskrivning af borgerne er meget omstaendige for hospitalspersonalet. Derudover er der ogsa mange borgere, hvor det ikke
er relevant at udskrive dem tidligere, da der er tale om komplekse forleb. Derudover har ssmmenlaegningen af Glostrup og
Hvidovre Hospital sandsynligvis ogsé pévirket antallet af tidligere udskrivninger fra hospitalet, da FAF forst har skullet
opbygge nye relationer til de forskellige afdelinger pa Hvidovre Hospital.

Fortsat fald i antal IV-behandlinger

Siden efteraret 2021 har FAF ogsa varet ansvarlig for den intravenese behandling (IV-behandling) af borgere i kommunalt
regi. I 2025 har FAF givet i alt 454 IV-behandlinger, hvilket er lidt feerre end 1 2024, hvor FAF gav i alt 470 IV-
behandlinger. Det lille fald i antallet af IV- behandlinger skyldes bl.a., at FAF har haft feerre langvarige IV-behandlinger.
FAF arbejder lobende pa at opbygge en tet samarbejdsrelation med Hvidovre Hospital med henblik pa at sikre, at de
fremover vil henvise flere borgere til IV-behandlinger i eget hjem, hvis relevant.

Fremtidig drift af FAF afventer beslutning i Sundhedsrdd Amager og Vestegnen

Sundhedsradet, som er nedsat i forbindelse med sundhedsreformen, l&gger op til, at driften af FAF overgér til regionen.
Sundhedsrédet treffer endelig beslutning herom den 02. marts 2026. Forvaltningen forventer derfor, at Aldre- og
Sundhedsudvalget far en sidste arlig status pa FAF i ferste kvartal af 2027.

Kommunens vision og politikker

Albertslund Kommunes Vardigheds- og a@ldrepolitik fokuserer bl.a. pd at sikre hej kvalitet og faglighed i hjelpen til
borgerne. FAF bidrager til kvaliteten og faglighed med sarlige kompetencer samt handtering af specialiserede indsatser og
raddgivning indenfor sygepleje.

Okonomi

FAF havde et samlet driftsbudget pa 7.484.489 kr. og et forbrug pa 7.637.902 kr. i 2025. hvilket dermed gav et merforbrug
pa 153.413 kr. Ifelge regnskabet fra FAF, skyldes merforbruget overordnet udmentning af lenstigninger, som folge af
overenskomster i 2023 samt forhgjelse af akuttillaegget med 2 % i 2024. Yderligere er merforbruget forbundet med
daekning af vagter ved fraveer som sygdom, ferieafvikling mv.

Budgettet og forbruget var fordelt mellem samarbejdskommunerne i forhold til de enkelte kommuners samlede
indbyggertal pr. 1. januar 2025. Albertslund Kommunes andel udgjorde dermed 22% i1 2025, hvilket svarer til et budget pa
1.616.650 kr. samt et forbrug pd 1.648.259 kr. Albertslund Kommune blev pba. heraf opkraevet et merforbrug pa 31.610 kr.
12025.

FAF’s samlede driftsbudget for 2026 er pa 7.643.163 kr., hvoraf Albertslund Kommunes andel udger 1.650.923 kr.
Budgettet reguleres arligt i henhold til KL’s pris- og lensken.



Lovgrundlag

Sundhedsloven § 138.

Borgerperspektiv

FAF bidrager til, at borgere i Albertslund Kommune kan modtage hjalp, som felger Sundhedsstyrelsens nationale

kvalitetsstandarder for kommunale akutfunktioner. Kvalitetsstandarderne understatter bl.a., at borgere kan henvises til
kommunale akutfunktioner af en kendt kvalitet og med et kendt indhold og kompetenceniveau.

Beslutning

Taget til efterretning
Bilag

FAF Arsrapport 2025.pdf
FAF IV-arsrapport 2025.pdf
FAF Regnskab 2025.pdf

FAF Budget 2026.pdf



Punkt 9: ASU - Orientering fra formanden
00.01.00-P35-15-24
Indstilling

Direktoren for Bern, Sundhed & Velfzrd indstiller,
1. at orienteringerne tagestil efterretning.

Beslutning

Taget til efterretning



Punkt 10: ZASU - Orientering fra Bern, Sundhed & Velfaerd

00.01.00-P35-15-24
Indstilling

Direktoren for Bern, Sundhed & velferd indstiller,
1. at orienteringerne tages til efterretning.

Sagsfremstilling

A. Opfolgning pa spergsmal stillet til forvaltningen.

B. Mader i Sundhedsrad; Forside - dagsordener og referater
C. Status pa borgere pa aldreloven.

D. Referat fra Aldreradsmede.
E. Notat om skaerpelse af kvalitetsstandarder pa rehabiliteringsophold.

Beslutning

Taget til efterretning

Bilag

C. Status pa borgere pa aldreloven

D. Referat fra Aldreradsmedet

E. Notat om skarpelse af kvalitetsstandarder pa rehabiliteringsophold


https://dagsorden.regionoest.dk/?request.kriterie.udvalgId=b15cd21e-5841-41aa-af35-346d375d6cc3&request.kriterie.moedeDato=2026

Punkt 11: ZSU - Eventuelt
00.01.00-P35-15-24

Sagsfremstilling

Eventuelt.

Beslutning

Intet



Punkt 12: Underskriftsblad

00.01.00-P35-15-24
Indstilling

Formanden indstiller,
1. at protokol og deltagelse i modet godkendes via det digitale underskriftsblad.

Sagsfremstilling
Der godkendes digitalt ved medets afslutning.
Beslutning

Tiltradte indstillingen
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