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Punkt 1: Lukket

27.00.00-K02-2-15



Punkt 2: Lukket

27.00.00-P35-2-16



Punkt 3: VFU/ØU/KB - Fleksibel anvisning Læhegnet

03.10.00-P00-1-16

Anledning
Vridsløselille Andelsboligforening har for afdeling 52, Læhegnet/Nørreland anmodet om, at der benyttes fleksible
kriterier i anvisning af boligerne i afdelingen. Brug af fleksible kriterier skal godkendes af kommunalbestyrelsen.

Indstilling
Direktøren for By, Kultur, Miljø og Beskæftigelse indstiller,

1. at forslag til fleksibel anvisning til VA's afdeling i Læhegnet godkendes og
2. at aftalen løber i fire år, men evalueres årligt.

Sagsfremstilling
Vridsløselille Andelsboligforening (VA) ønsker at benytte særlige kriterier i anvisning af boliger til afdelingen i
Læhegnet. De særlige kriterier benyttes udelukkende overfor de 75% af boligerne, som boligselskabet selv råder over. De
25%, det vil sige hver fjerde bolig, anvises efter kommunens kriterier i den kommunale boliganvisning.
 
Baggrunden for anmodningen er, at VA ønsker flere familier med børn i afdelingen og at man ønsker flere beboere, som
vil deltage i afdelingens vedligehold og renholdelse.
 
VA ønsker, at de 75% udlejes efter følgende kriterier:
a. Fortrinsret for personer med børn, der kan dokumentere, at de er under uddannelse eller har fast arbejde, det vil sige har
minimum 25 timers arbejde om ugen. (Dokumentation: Kopi af seneste tre lønsedler eller udfyldt uddannelseserklæring).
 
b. Læhegnet/Nørreland har ikke ansat personale til at varetage vedlige- og renholdelse af afdelingen. Det er derfor et krav
til alle beboere, at de på indflytningstidspunktet har vilje og fysik til at deltage i den løbende vedligeholdelse og
renholdelse af afdelingens fællesarealer såvel som eget lejemål. Undtaget herfor er opgaver, der kræver
installationsautorisation.
Aftalen om fleksibel udlejning har ingen konsekvenser for den interne venteliste eller for retten til at bytte lejemål.
 
VA foreslår, at aftalen evalueres årligt, første gang i oktober 2017.
 
Konsekvensen af forslaget er, at der ikke udlejes efter en eksterne almindelige venteliste, men udelukkende efter de
fleksible kriterier for de 75% og efter den kommunale anvisning for de 25%.
 
Supplerende sagsfremstilling
Direktørområdet By, Kultur, Miljø & Beskæftigelse, 31. august 2016
 
Direktørområdet har udarbejdet notat som besvarelse af Velfærdsudvalgets spørgsmål til den videre behandling i
Økonomiudvalget.

Lovgrundlag
Lov om almene boliger m.v.
§ 60. For almene familieboliger, der ikke er omfattet af § 59, stk. 1 eller 2, eller § 63, kan kommunalbestyrelsen og den
almene boligorganisation indgå aftale om, at de ledige boliger i en boligafdeling skal udlejes efter særlige kriterier.
Kriterierne fastsættes ved aftale mellem kommunalbestyrelsen og boligorganisationen og offentliggøres af
kommunalbestyrelsen.
 
Stk. 2. Aftaler efter stk. 1, 1. pkt., tages op til revision senest 4 år efter aftalens indgåelse. Er kommunalbestyrelsen og
boligorganisationen enige, kan aftalen tages op til revision inden udløbet af 4-års-perioden.
 
Stk. 3. I tilfælde af uenighed mellem kommunalbestyrelsen og boligorganisationen om indgåelse af aftaler efter stk. 1, 1.
pkt., træffer Udlændinge-, Integrations- og Boligministeriet efter anmodning fra kommunalbestyrelsen afgørelse om
udlejning efter særlige kriterier. Afgørelsen træffes efter høring af parterne og på baggrund af en udtalelse fra
Landsbyggefonden.

Beslutning
Tiltrådte indstillingen, idet der ønskes svar på følgende spørgsmål til den videre behandling i Økonomiudvalget:



- Hvor mange ældre (+65) bor i Læhegnet herunder den samlede aldersbeboersammensætning?
- Vil det være muligt at indføre en tidsbegrænset anvisningsordning til familier?
- Beskrivelse af nuværende anvisningsregler kontra ny praksis?
 
Leif Pedersen (F), Briand Palmund (V) og Allan Høyer (O) tog forbehold.
Helge Bo Jensen (Ø) kunne ikke tiltræde.
 
Flemming Jørgensen (A) deltog ikke på mødet.

Bilag

16_Forslag til anvisningsaftale for Læhegnet.pdf

Supplerende notat til ØU



Punkt 4: Tema - Præsentation af kvalitetsstandarder på ældre- og
sundhedsområdet

27.00.00-A00-10-16

Anledning
Introduktion til sagerne om godkendelse af kvalitetsstandarder på ældre- og sundhedsområdet.

Indstilling
Direktøren for Børn, Sundhed & Velfærd indstiller,

1. at temaet tages til efterretning.

Sagsfremstilling
Temapunktet vil præsentere de efterfølgende tre sager om kvalitetsstandarder.
 
Introduktionen vil omhandle:

Vedligeholdende træning og genoptræning efter servicelovens § 86
Genoptræning efter sygehusophold efter sundhedsloven § 140
Rehabilitering efter servicelovens § 83 a
Praktisk hjælp og personlig pleje efter servicelovens § 83, stk. 1

 
 

Beslutning
Taget til efterretning.
 
Flemming Jørgensen(A) deltog ikke på mødet.

Bilag

Kvalitetsstandarder august 2016.pptx

Ældrerådets høringssvar.docx

temaoplæg-



Punkt 5: VFU/ØU/KB - Revision af kvalitetsstandarder servicelovens §83,
83a, 86 og sundhedslovens § 140

27.00.00-A00-10-16

Anledning
Vedlagte kvalitetsstandard beskriver Albertslund Kommunes serviceniveau på følgende områder:
 

1. Vedligeholdende træning og genoptræning efter servicelovens § 86
2. Genoptræning efter sygehusophold efter sundhedsloven § 140
3. Rehabilitering efter servicelovens § 83 a
4. Praktisk hjælp og personlig pleje efter servicelovens § 83, stk. 1

 
Kvalitetsstandarderne skal revideres årligt.

Indstilling
Direktøren for Børn, Sundhed & Velfærd indstiller,
1. at kommunalbestyrelsen godkender vedlagte kvalitetstandarder.
 
Direktøren for Børn, Sundhed & Velfærd indstiller på baggrund af den supplerende sagsfremstilling den 19. maj 2016,

1. at kommunalbestyrelsen godkender vedlagte kvalitetsstandarder.

 
Direktøren for Børn, Sundhed & Velfærd indstiller på baggrund af den supplerende sagsfremstilling den 4. august 2016,

1. at kommunalbestyrelsen godkender vedlagte kvalitetsstandarder.

 

Sagsfremstilling
I kvalitetsstandarderne er det beskrevet, hvilken målgruppe ydelserne retter sig mod, betingelser for at modtage hjælp,
kriterier og hvilket omfang ydelsen normalt vil have i Albertslund Kommune. Kvalitetsstandarderne skal:

Beskrive de bevilgede ydelser
Synliggøre rettigheder og pligter
Give borgerne og pårørende mulighed for at deltage i debatten om kommunens serviceniveau
Give et grundlag for borgere og pårørende til at vurdere om ydelserne er i overensstemmelse med det serviceniveau,
som politikerne har besluttet

 
Kvalitetsstandarderne kommunikeres ud til borgeren via kommunens hjemmeside, og kan rekvireres ved at kontakte
Albertslund Kommune.
 
Sundhed, Pleje & Omsorg er i gang med at ændre formen for alle kvalitetsstandarder på området og samle dem i en folder.
Vedlagte kvalitetsstandarder er første skridt henimod det, og fremtidige kvalitetsstandarder for Sundhed, Pleje & Omsorg,
bliver skrevet ind i samme form. Formålet er, at gøre kvalitetsstandarderne mere borgerrettede, og lettere at læse.
 
I vedlagte notat beskrives de væsentligste ændringer i forhold til tidliger kvalitetsstandard. I forhold til tidligere
kvalitetsstandarder er der ikke ændret i Albertslund Kommunes serviceniveauet.
 
Supplerende sagsfremstilling
Børn, Sundhed & Velfærd den 19. maj 2016
 
Der er vedhæftet bilag med Velfærdsudvalgets kommentarer til kvalitetsstandarder - Servicelovens §83. Bemærkningerne
bliver indarbejdet efter behandling af sagen i KB.
 
Supplerende sagsfremstilling
Børn, Sundhed & Velfærd den 4. august 2016



 
Sagen om kvalitetsstandarder §83 blev taget af dagsorden i forbindelse med møde i kommunalbestyrelsen tirsdag den 7.
juni 2016. Det blev besluttet, at sagen skulle sendes tilbage til behandling i Velfærdsudvalget i august måned 2016.
Følgende er præciseret i den reviderede kvalitetsstandard og Ældrerådets bemærkninger er indarbejdet:
 

1. Bad skal tilbydes to gange ugentligt.
2. Præcisering af træningstilbud.
3. Kommunen skal stå som afsender i teksten.
4. Hjælp til selvhjælp skal ikke nævnes så mange gange.

Lovgrundlag
Lov om Social Service og Sundhedsloven.

Kommunikation
Sagen sendes til høring i Ældreråd og Handicapråd.
 
Administrationen har på et møde i Ældrerådet den 15. februar 2016 drøftet vedlagte kvalitetsstandarder. Administrationen
har så vidt muligt indarbejdet de ændringsforslag Ældrerådet er kommet med.

Historik
Velfærdsudvalget, 19. maj 2016, pkt. 5:
Tiltrådte indstillingen med følgende bemærkninger:
 
Bad skal tilbydes to gange ugentligt.
Præcisering af træningstilbud.
Kommunen skal stå som afsender i teksten.
Hjælp til selvhjælp skal ikke nævnes så mange gange.
 
Helge Bo Jensen (Ø) tog forbehold.

Økonomiudvalget, 31. maj 2016, pkt. 8:
Tiltrådte indstillingen.
 
Helge Bo Jensen (Ø) tog forbehold.
 
Kommunalbestyrelsen, 7. juni 2016, pkt. 7:
Sagen udgik af dagsordenen.
 
 

Beslutning
Udsatte sagen, idet:

Bilag med beskrivelse af besøgspakker i Hjemmeplejen vedlægges sagen.
Helge Bo Jensens (Ø) tekstforslag indarbejdes.
Ældrerådets bemærkninger indarbejdes så vidt det er muligt.

 
Helge Bo Jensens (Ø) stillede følgende ændringsforslag, som drøftes på næste udvalgsmøde:
- at "forbuddet" mod snerygning slettes og
- at tøjvask tilføjes - mulighed for hjælp til at sætte vask over i egen vaskemaskine/tørretumbler og tømning heraf når
muligt.
 
Flemming Jørgensen (A) deltog ikke på mødet.

Bilag

Kvalitetsstandarder 2016-17.pdf

Rettelser i kvalitetsstandarder

Ældrerådets høringssvar maj.docx



Endelig-kvalitetsstandard-2014-2015

VFUs bemærkninger til kvalitetsstandarder - Servicelovens §83

Høringssvar Handicaprådet

Mail fra Helge Bo Jensen

Svar på Helge Bo Jensens spørgsmål.docx

Ældrerådets høringssvar.docx



Punkt 6: VFU/ØU/KB - Godkendelse af kvalitetsstandard for genoptræning,
Serviceloven § 86

29.09.00-A00-6-16

Anledning
Albertslund Kommune skal årligt godkende kvalitetsstandarderne under Servicelovens § 86.

Indstilling
Direktøren for Børn, Sundhed & Velfærd indstiller,

1. at kvalitetsstandard 2017 for kommunal genoptræning efter Servicelovens § 86, stk. 1 godkendes (videreførelse af
kvalitetsstandard for 2016) og

2. at kvalitetsstandard 2017 for vedligeholdelsestræning efter Servicelovens § 86, stk. 2 godkendes.

Sagsfremstilling
Kommunalbestyrelsen skal i henhold til Servicelovens § 86, stk. 1 tilbyde genoptræning til afhjælpning af fysisk
funktionsnedsættelse forårsaget af sygdom, der ikke behandles i tilknytning til en sygehusindlæggelse.
Kommunalbestyrelsen skal endvidere i henhold til Servicelovens § 86, stk. 2 tilbyde hjælp til at vedligeholde fysiske og
psykiske færdigheder til personer, som på grund af fysisk eller psykisk funktionsevne eller særlige sociale problemer har
behov herfor (vedligeholdelsestræning).
Det er fastsat i bekendtgørelse om kvalitetsstandarder for hjemmehjælp og træning efter Servicelovens §§ 83 og 86, at
kommunalbestyrelsen mindst én gang årligt udarbejder kvalitetsstandarder for henholdsvis genoptræning og
vedligeholdelsestræning. Kvalitetsstandarderne skal være en information til borgerne om det serviceniveau,
Kommunalbestyrelsen har fastsat for ydelserne.
Direktørområdet Børn, Sundhed & Velfærd har ikke fundet grundlag for at ændre i kvalitetsstandarden for genoptræning i
forhold til 2016, som blev vedtaget i Kommunalbestyrelsen den 6. oktober 2015.
Kommunen tilbyder endvidere genoptræning efter Sundhedsloven. Der er udarbejdet selvstændig mødesag om
kvalitetsstandard 2017 for denne træning.

Lovgrundlag
Serviceloven § 86.
Bekendtgørelse om kvalitetsstandarder for hjemmehjælp og træning efter servicelovens §§ 83 og 86.

Beslutning
Tiltrådte indstillingen.
 
Flemming Jørgensen (A) deltog ikke på mødet.

Bilag

Genoptræning efter serviceloven § 86 stk 1

Vedligeholdelsestræning efter serviceloven §86 stk 2

Høringssvar Ældrerådet.docx



Punkt 7: VFU/ØU/KB - Godkendelse af kvalitetsstandard for genoptræning,
Sundhedsloven § 140

29.09.00-A00-5-16

Anledning
Albertslund Kommune indgår i et trekommunalt samarbejde, hvor kvalitetsstandarden under Sundhedsloven §140 skal
revideres og godkendes årligt.

Indstilling
Direktøren for Børn, Sundhed & Velfærd indstiller,  

1. at kvalitetsstandard 2017 for genoptræning inden for det tværkommunale samarbejde godkendes og
2. at kvalitetsstandard 2017 for genoptræning uden for det tværkommunale samarbejde godkendes.

Sagsfremstilling
Kommunalbestyrelsen skal i henhold til Sundhedslovens § 140 tilbyde vederlagsfri genoptræning til personer, der efter
udskrivning fra sygehus har et lægefagligt begrundet behov herfor.
 
Brøndby, Glostrup og Albertslund kommuner indgik i forbindelse med strukturreformen i 2007 et samarbejde om
genoptræning af udvalgte diagnoser. Formålet med samarbejdet er at sikre høj kvalitet i træningen, ved at de enkelte
kommuner kan specialisere sig i forskellige diagnoser, samt sikre et patientgrundlag, som gør det muligt at tilbyde
sygdomsspecifik holdtræning hurtigt efter udskrivning fra sygehus.
 
I regi af det trekommunale samarbejde er der indgået aftale om udarbejdelse af kvalitetsstandard, som revideres én gang
årligt. Hermed forelægges kvalitetsstandard 2017 for genoptræning inden for det trekommunale samarbejde. Der er
vedlagt en oversigt over væsentlige ændringer. Det forelagte udkast er godkendt af styregruppen for det trekommunale
samarbejde og er sendt til politisk godkendelse i alle tre kommuner.
 
Der er en række diagnoser, som ikke er omfattet af det trekommunale samarbejde. Disse diagnoser er der ligeledes siden
2007 udarbejdet kvalitetsstandard for, som revideres én gang årligt, og som der hermed forelægges udkast til. Forslag til
ændringer fremgår med rettelsesmarkeringer.

Lovgrundlag
Sundhedsloven § 140.

Beslutning
Tiltrådte indstillingen, idet Ældrerådets bemærkninger om sprogbrug indarbejdes.
 
Flemming Jørgensen (A) deltog ikke på mødet.

Bilag

Ændringsskema 2017 tværkommunale ydelser - Godkendt af Styregruppen

Tværkommunal genoptræning- godkendt af Styregruppen

Ældrerådets høringssvar.docx



Punkt 8: BSU/VFU/ØU/KB - Rammeaftale 2017 for KKR Hovedstaden

27.00.00-A00-5-16

Anledning
KKR udarbejder årligt en rammeaftale for det specialiserede social- og undervisningsområde. Derudover har
Socialstyrelsen udsendt en afrapportering af den centrale udmelding for borgere med svære spiseforstyrrelser.
Afrapporteringen af den centrale udmelding for borgere med svære spiseforstyrrelser er et indsatsområde i
udviklingsstrategien i Rammeaftalen for 2016. Begge aftaler skal godkendes af Kommunalbestyrelsen.

Indstilling
Direktøren for Børn, Sundhed & Velfærd indstiller,

1. at Rammeaftalen 2017 godkendes og
2. at afrapporteringen for central udmelding om borgere med svære spiseforstyrrelser godkendes.

 
Direktøren for Børn, Sundhed & Velfærd indstiller på baggrund af den supplerende sagsfremstilling den 25. august 2016,

1. at Rammeaftalen 2017 godkendes og
2. at afrapporteringen for central udmelding om borgere med svære spiseforstyrrelser godkendes.

 

Sagsfremstilling
Rammeaftalen 2017
Rammeaftale 2017 omfatter både det specialiserede socialområde og specialundervisningsområdet. Rammeaftalen
omfatter en udviklingsstrategi og en styringsaftale.
 
I Rammeaftale 2017 arbejdes der i retning af flerårige perspektiver i de udviklingsprojekter, fokusområder - og
fremadrettet de fælles målsætninger - der besluttes for området. Rammeaftalen fokuserer på de konkrete aftaler, der er
indgået for 2017 om styring og udvikling af det tværgående specialiserede social- og undervisningsområde. I bilagene til
Rammeaftalen findes uddybende beskrivelser.
Udviklingsstrategien i Rammeaftale 2017 omfatter aftaler for, hvordan udviklingen af det specialiserede social- og
undervisningsområde kan understøttes fagligt og kapacitetsmæssigt. Generelt oplever kommunerne, at der er
sammenhæng mellem kommunernes behov og de højt specialiserede tilbuds udbud af pladser og ydelser inden for alle
målgrupper. Der vurderes derfor ikke på nuværende tidspunkt at være behov for at indgå tværkommunale aftaler og/eller
aftaler mellem kommunerne og Region Hovedstaden om konkrete reguleringer af tilbud eller pladser. Administrationen er
enig i den vurdering.
Udviklingsstrategien omfatter desuden aftaler om behandling af særlige temaer og fokusområder på tværs af kommunerne
og regionen. Der er særligt fokus på målgrupper med svære og komplekse vanskeligheder, som kræver et tværgående
samarbejde mellem kommunerne og regionen for at sikre bæredygtige tilbud. Klare fælles målsætninger skal bidrage til at
skabe en ramme for det tværgående samarbejde, hvor det fælles fokus er at sikre en fortsat høj kvalitet til samme penge,
faglig udvikling samt virksomme metoder og effekt i tilbuddene.
I Udviklingsstrategien er valgt følgende fokusområder:

Specialiseret socialpædagogisk støtte og bistand
Kommunernes erfaringer med at omsætte voksenudredningsmetoden til praksis

Fokusområderne understøtter kommunernes arbejde med at tilbyde indsatser for borgerne i eget hjem, hvor der opleves
større effekt ved indsatserne. Fokusområderne vil være genstand for vidensdelingsaktiviteter i 2017.
Styringsaftalen, der er en del af Rammeaftale 2017, er et redskab til at understøtte det kommunale samarbejde i
hovedstadsregionen og samarbejdet mellem kommunerne og regionen. Styringsaftalen 2017 omfatter:

Aftale om udviklingen i udgifter pr. dag i de takstbelagte tilbud for perioden 2014-2018, som blev indgået på møde
i KKR Hovedstaden den 20. april 2016.
Aftaler, takstmodel og procedurer, som skal understøtte samarbejde og dialog mellem brugerkommuner og
driftsherrer om de konkrete forløb ved køb og salg af pladser (se bilag 1 til Styringsaftalen i Rammeaftale 2017).

 



Ændringer i lovgivning og praksis giver anledning til enkelte nye elementer i Styringsaftale i Rammaftale 2017, som har
betydning for takstberegningen for 2017:

Ny procedure for fastsættelse og opkrævning af beboeres egenbetaling i tilbud
Ny mulighed for at anvende abonnementsordninger
Specifikation af de tilbudstyper, der er omfattet af takstmodellen i Styringsaftalen.

 
Central udmelding for borgere med svære spiseforstyrrelser
Som led i den Nationale Koordinationsstruktur udsendte Socialstyrelsen i november 2015 en central udmelding for
borgere med svære spiseforstyrrelser. Afrapporteringen på den centrale udmelding sker samlet for kommunerne i hver
region i forbindelse med fastsættelsen af Rammeaftale 2017.
 
Hovedstadsregionens afrapportering konkluderer, at kommunerne og Region Hovedstaden gennemgående oplever
overensstemmelse mellem udbuddet af højt specialiserede indsatser/tilbud til målgruppen og kommunernes behov herfor.
Der er således ikke behov for tiltag for at sikre højt specialiserede pladser eller tilbud til målgruppen.
 
Afrapporteringen peger dog på udfordringer i forhold til at sikre gode overgange og sammenhængende forløb mellem den
regionale psykiatri og de kommunale rehabiliterende indsatser på det sociale område. KKR Hovedstadens
Embedsmandsudvalg for Socialområdet og Specialundervisning har derfor igangsat etableringen af et tværregionalt
netværk, der skal bidrage til at skabe bedre sammenhæng mellem de regionale og kommunale indsatser og dermed mere
effektive forløb.
 
Socialstyrelsen har afgrænset målgruppen til at være borgere med svære spiseforstyrrelser og behov for højt specialiserede
rehabiliteringsindsatser. I afrapporteringen fremgår det, at for en række borgeres vedkommende er spiseforstyrrelsen kun
en mindre del af borgerens samlede problemstillinger. Det gør sig gældende for borgerne i Albertslund og i besvarelsen af
spørgeskemaet, der ligger til grund afrapporteringen har afdelingen angivet, at der pt. ikke er borgere i målgruppen.
 
Supplerende sagsfremstilling
Børn, Sundhed & Velfærd, den 25. august 2016
 
Følgende vil blive tilrettet i Tilbudsportal (bilag 2):
- Klub Vest er nedlagt
- Bofællesskabet Hedemarken er nedlagt
- Bofællesskabet Miravænget står opført forkert / hører under Albertslund Kommune.
- Navnet Albo tilrettes til Albertshøj.
 

Økonomi
I styringsaftalen er der indgået en aftale gældende for 2017 og 2018: Om udviklingen i udgifter pr. dag i de taksbelagte
tilbud på det specialiserede socialområde og specialundervisningsområdet:

At udgifter pr. dag i de takstbelagte tilbud på det specialiserede socialområde og specialundervisningsområdet
maksimalt må stige med pris- og lønfremskrivning minus 2 procent i forhold til pris- og lønniveauet i 2014.
At der arbejdes hen imod, at der ved udgangen af 2017 vil være en overhead på 6 procent som et gennemsnitligt
mål for kommunerne i stedet for en nuværende overhead på 7 procent.

Lovgrundlag
Rammeaftalen er udarbejdet med afsæt i Bekendtgørelsen om rammeaftaler mv. på det sociale område og på det almene
ældreboligområde (BEK. Nr. 205 af 13/03/2011). KKR har på møde den 22. juni 2016 anbefalet, at kommunerne og
Region Hovedstaden godkender Rammeaftale 2017 samt hovedstadsregionens afrapportering på den centrale udmelding
for borgere med svære spiseforstyrrelser.
 

Historik
 

Børne- og Skoleudvalget, 24. august 2016, pkt. 3:
Tiltrådte indstillingen, dog fejl i bilag 2 (se supplerende sagsfremstilling).
Joan Gantzel Marquardt (O) og Lene Rygaard Jessen (Ø) tog forbehold.



 

Beslutning
Tiltrådte indstillingen.
 
Flemming Jørgensen (A) deltog ikke på mødet.

Bilag

Samarbejdsmodel vedrørende de mest specialiserede tilbud

Oversigt over alle tilbud beliggende i hovedstadsregionen

Hovedstadsregionens Rammeaftale 2017

Hovedstadsregionens afrapportering_svære spiseforstyrrelser

Tendenser og bevægelser på området

Oversigt over tilbud omfattet af Udviklinsstrategi 2017

Oversigt over udvikling i kapacitet og belægning i tilbudstyper

Lands og landsdelsdækkende tilbud og sikrede afdelinger

Aftaler, takstmodel og procedurer for området

Eksempel på model til beregning af takster samt efterregulering

Eksempel på model til beregning af enhedstakst

Fastsættelse og opkrævning af beboeres egenbetaling

Fælles visitationsaftale vedr. kommunikationscentrene



Punkt 9: VFU/ØU/KB - Satspuljeprojekt til styrkelse af den kommunale
alkoholbehandling,(bevilling)

27.00.00-P20-7-16

Anledning
Afdelingen Social & Familie har søgt om at få del i satspuljen til styrkelse af den kommunale alkoholbehandling.
Ansøgningen er blevet godkendt dog ikke med det ansøgte beløb.

Indstilling
Direktøren for Børn, Sundhed & Velfærd indstiller,

1. at ansøgningen til satspuljen til styrkelse af den kommunale alkoholbehandling af dobbeltbelastede godkendes med
det beløb, som er blevet bevilget.

Sagsfremstilling
Som følge af de positive erfaringer med satspuljeaftalen for 2012-2015, hvor der blev afsat 53,5 mio. kr. til at sikre
kvalificerede døgnbehandlingstilbud til behandling af personer med alkoholafhængighed og samtidige psykiske
problemer, er der afsat en ny ansøgningspulje på 48 mio. kr. i perioden 2016-2019. Kommunerne kan søge om midler til
at tilbyde dobbeltbelastede borgere et kvalificeret døgnbehandlingstilbud.
Mennesker, der både er afhængige af alkohol og som samtidig har en psykisk lidelse, har sjældent gavn af
alkoholbehandlingen, hvis ikke behandlingen samtidigt omfatter behandling af den psykiske problematik.
Kommunerne er ansvarlige for alkoholbehandlingen bortset fra, når de alkoholafhængige er indlagt på sygehus.
Kommunal behandling af personer med alkoholafhængighed sker ofte i ambulant regi. Imidlertid kan dobbeltbelastede,
der ofte udover afhængigheden og de psykiske lidelser, har sociale og fysiske problemer, have behov for døgnbehandling
som en del af et samlet behandlingsforløb. Generelt er erfaringen på nationalt plan, at cirka 10 % af de borgere, der
henvender sig i et ambulatorium har behov for et døgntilbud. Albertslund kommune har årligt cirka 100-120 henvendelser
fra borgere, der søger alkoholbehandling, hvor det er vurderet, at 10 % heraf reelt vil profitere af et tilbud om
døgnbehandling.
I projektet ønsker afdelingen Social & Familie i samarbejde med Blå Kors Behandlingscenter at sikre, at flere borgere
med behov for dobbeltfokuseret alkoholbehandling modtager behandling. Blå Kors Behandlingscenter har en mangeårig
erfaring med målrettet at arbejde med den dobbeltfokuserede døgnbehandling. Der arbejdes helhedsorienteret med
borgeren og Blå Kors samarbejder derfor med såvel social-, børne/familie- og arbejdsmarkedsområdet samt praktiserende
læger og psykiatrien. Medarbejderne i Blå Kors Behandlingscenter dækker et bredt kompetencefelt med flere forskellige
professioner. Ydermere har alle behandlere som minimum en fireårig terapeutisk efteruddannelse inden for området. Blå
Kors Behandlingscenter arbejder målrettet efter aktuelle faglige og metodiske anbefalinger. I behandlingscenterets arbejde
er der fokus på:

Systematisk at identificere psykisk lidelse i forbindelse med udredning og behandling af alkoholafhængighed.
At tilbyde en integreret/koordineret behandling til personer med samtidig alkoholafhængighed og psykisk lidelse.
At sikre at ambulant behandling og intensiv døgnbehandling kombineres og koordineres tæt.
At tilbyde familie/netværksorienteret behandling.

 
Det er sagsbehandlerne i teamet Voksne med særlige behov, der visiterer borgerne til døgnbehandling. Den indledende
kontakt vil dog kunne foregå på flere forskellige måder fx ved, at borgeren henvender sig til en sagsbehandler, ved direkte
kontakt til behandlingscenterets ambulatorium eller ved en henvisning fra psykiatrisk skadestue. For at sikre, at borgerne
hører ind under målgruppen for projektet, vil der foregå en dialog mellem behandlingscenteret og sagsbehandleren.
Projektet vil blive evalueret af konsulentfirmaet Evidentia, der har erfaringer med evalueringer inden for social- og
psykiatriområdet.

Økonomi
I ansøgningen har afdelingen Social & Familie søgt om 2.249.100 kr. i perioden 2016-2019. Det ansøgte beløb dækker
køb af døgnpladser til fem borgere pr. år.
 
Det ansøgte beløb er ikke blevet bevilget og tilskuddet til projektet er på i alt 705.454 kr. til ligelig fordeling i perioden
2016-2019. Det lavere tilskud betyder, at beløbet vil dække døgnpladser til 1-2 borgere pr. år.
 



Som kommune er man forpligtiget til at tilbyde misbrugsbehandling. Som udgangspunkt visiteres borgere med
alkoholproblemer til ambulant behandling med fokus på afrusning. I 2015 har afdelingen brugt 2.513.734 kr. på ambulant
behandling og 99.392 kr. på døgnophold.

Lovgrundlag
Sundhedslovens § 141.

Personalekonsekvenser
Sagsbehandlerne møder borgere indenfor målgruppen. Projektet vil være at styrke sagsbehandlernes oplevelse af at kunne
støtte op om, at borgere indenfor målgruppen kan få en mere optimal støtte.

Beslutning
Tiltrådte indstillingen.
 
Flemming Jørgensen (A) deltog ikke på mødet.

Bilag

Satspuljeansøgning til dobbelbelastede 2016

Tilsagnsskrivelse Albertslund Kommune satspuljen 2016-2019

Bevillingsskema til projektstyring Alkohol dobbelt



Punkt 10: VFU/ØU/KB - Forslag fra partiet Enhedslisten (Ø) om
tandlægebehandling af socialt udsatte

27.03.00-P35-1-16

Anledning
Forslag fra partiet Enhedslisten om tandlægebehandling af socialt udsatte.

Indstilling
Partiet Enhedslisten indstiller,

1. at kommunen følger ankestyrelsens afgørelse, at kommunen ikke må ændre i behandlingen som er anbefalet af
behandlende tandlæge. Således kan tilskud til en tandbevarende behandling ikke ændres til en tandudtrækning og

2. at kommunen følger ankestyrelsens afgørelse, at kontanthjælpsmodtagere har krav på tilskud til forebyggende
tandbehandling. Desuden vedtages det at tilskuddet for kontanthjælpsmodtagere på 10.000 kr, hvor der er en
egenbetaling på 600 kr, kan anvendes frit f.eks. til kronearbejde.

Sagsfremstilling
Partiet Enhedslisten har fremsendt forslaget. Mail vedlagt denne mødesag.

Lovgrundlag
(Lov om aktiv socialpolitik § 82a).

Beslutning
Udsatte sagen, idet der ønskes svar på følgende spørgsmål til næste udvalgsmøde:
- Beskrivelse af nuværende Albertslund praksis samt evt. økonomiske konsekvenser ved vedtagelse af forslaget,
- tilskudsregler herunder egenbetaling samt svar på om behandlingen må udføres i udlandet,
- beskrivelse af den faglige afvejning.
 
Flemming Jørgensen (A) deltog ikke på mødet.

Bilag

SV: Forslag vedr. tandlægebehandling af socialt udsatte



Punkt 11: VFU - Orientering fra formanden

00.00.00-P35-7-16

Anledning
Orienteringssager.

Indstilling
Direktøren for Børn, Sundhed & Velfærd indstiller,

1. at orienteringerne tages til efterretning.

Sagsfremstilling
a) Møde mellem udvalget og Ældrerådet den 15. september.

Beslutning
Punkter til mødet med Ældrerådet blev drøftet. Udvalget ønskede, at mødet først starter kl. 17.30.
 
Flemming Jørgensen (A) deltog ikke på mødet.



Punkt 12: VFU - Orientering fra Børn, Sundhed & Velfærd

00.00.00-P35-8-16

Anledning
Orienteringssager.

Indstilling
Direktøren for Børn, Sundhed & Velfærd indstiller,

1. at orienteringerne tages til efterretning.

Sagsfremstilling
A. Benchmark 2015, psykiatri- og voksenområdet i Region Hovedstaden.
B. Ankestatistik 2015 på Social- og Familieområdet.
C. Mundtlig orientering om udviklingen i Sundhedshuset & Albertshøj.
D. Opfølgning fra tidligere udvalgsmøde om BPA § 96 stk. 3.
E. Opfølgning fra tidligere udvalgsmøde på tilbagebetaling af ledsagelse på rejser og ferieture.
F. Endeligt tilsagn om tilskud til en mere værdig ældrepleje.
G. Kvartalsvis orientering om sundhedsområdet.
H. Halvårlig afrapportering socialt bedrageri 2016.
I. Orientering om 2 sager i MBU den 23. august: Forundersøgelser boliger på Stationstorvet; bygning D og
forundersøgelser nye ældreboliger. Mødesagerne kan læses i Agenda/ MBU udvalget den 23/8-16.

Beslutning
Taget til efterretning.
 
Pkt. C) Udvalget ønskede, at der udarbejdes bilag til Økonomiudvalget om, at der fortsat er udfordringer i forhold til:
- indsivning af regn ved kraftig nedbør,
- facaden,
- manglende skiltning til plejecentret samt
- fejl på dørlåsene i bygningen.
 
Endvidere udarbejdes til næste møde i Velfærdsudvalget notat om status for cafeen Albertine.
 
Flemming Jørgensen (A) deltog ikke på mødet.

Bilag

A. Benchmark 2015

A. Rapport

B. Statistik klager 2015

B. Ankestatistik 2015 Albertslund Kommune

D. Behandling af kvalitetsstandarder

D. VFU - Kvalitetsstandarder for voksne med særlige behov

E. Ledsagelse på rejser og ferieture

F. Tilsagnsbrev en værdig ældrepleje

F. Skema til faktiske forbrug

G. Sundhedsområdet kvt. orientering

H. Socialt bedrageri



I. Plejeboligbehov i Albertslund Kommune 2016-2028

Høringssvar Ældrerådet.docx



Punkt 13: VFU - Eventuelt

00.00.00-P35-6-16

Anledning
Eventuelt.

Sagsfremstilling
A) Leif Pedersen orienterede om konkret personsag.

Beslutning
Taget til efterretning.
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