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Punkt 1: Godkendelse af dagsorden



Sagsnr.

1 Godkendelse af dagsorden

Bilag

Sundhed & Omsorgsudvalget, den 29.08.2013 punkt nr. 1

Beslutning

Godkendt

Fraværende uden afbud

Afbud





Punkt 2: Budgetrevision pr. 30. juni 2013 for Sundhed & Omsorgsudvalgets
område



Sagsnr. 2013-17777

2 Budgetrevision pr. 30. juni 2013 for Sundhed & 
Omsorgsudvalgets område

Indledning
Der gennemføres 3 budgetrevisioner i 2013, som finder sted henholdsvis 31. marts, 
30. juni og 30. september. 

Denne budgetrevision er udarbejdet pr. 30. juni 2013 og indeholder 
bevillingsansøgninger, der vurderes nødvendige som følge af forventet regnskab. 
Desuden indeholder budgetrevisionen en vurdering af aktuelle 
opmærksomhedspunkter på fagudvalgets område. 

Vedr. Sundhed & Omsorgsudvalget er punktet blevet godkendt af udvalgsformanden 
som en formandsbeslutning, idet den samlede budgetrevision for Esbjerg Kommune 
jf. tidsplan er forelagt Økonomiudvalg og Byråd henholdsvis den 19. og 26. august 
2013. 

Sagen indgår derfor som et orienteringspunkt for Sundhed og Omsorgsudvalgets 
medlemmer.

Sagsfremstilling
Overblik over de økonomiske konsekvenser af budgetrevisionen fremgår af 
nedenstående tabel (overførsler fra 2012 er ikke medtaget):

1.000 kr. Oprindeligt 
budget 

(ramme)

Korrigeret 
budget 

(ex. 
overførsler)

Budgetrevision 
pr. 30.06.13

Korrigeret 
budget 
herefter

(ex. 
overførsler)

Bevillings-
ansøgning

Omplace-
ringer

Rammebelagt 1.020.581 1.019.303 5.280 -77 1.024.506

Omsorg og pleje 972.629 972.091 5.280 -77 977.294

Sundhed og 
kommunal 
medfinansiering

51.784 51.828 0 0 51.828

Kommunal 
boligforsyning

-3.832 -4.616 0 0 -4.616

Ikke Ramme-
belagt

403.055 403.053 -4.348 0 398.705

Omsorg og pleje -4.389 -4.389 -4.348 0 -8.737

Sundhed og 
kommunal 
medfinansiering

452.493 452.493
0 0

452.493

Kommunal 
boligforsyning

-45.049 -45.051 0 0 -45.051

Anlæg 0 8.000 0 0 8.000

Omsorg og pleje -500 7.500 0 0 7.500

Kommunal 
boligforsyning

500 500 0 0 500



Forvaltningen har vurderet forventet regnskab og givet fagudvalget en orientering 
herom i en tidligere sag. På baggrund heraf søges om følgende tillægsbevillinger på 
fagudvalgets område:

Rammebelagt

Omsorg og pleje:

Under politikområdet Omsorg indarbejdes følgende:

Omplacering:

-0,1 mio. kr., der udgør forvaltningens bidrag til afgiftsordningen vedr. indkøb. 

Tillægsbevillinger:

4,8 mio. kr. vedr. befolkningsprognosen. I forbindelse med budgetrevisionen 
pr. 31. marts 2013 blev indarbejdet 3,8 mio. kr. De seneste prognoser for 
befolkningsudviklingen for 2013 vurderes nu at kunne udløse midler til 
området i størrelsesorden i alt ca. 8,6 mio. kr. 

0,3 mio. kr. til øgede vikarudgifter på Omsorg sfa. lærernes lock-out. I 
forbindelse med et rotationsprojekt blev ssh’ere og ssa’ere efteruddannet, og 
vikarer blev ansat i disse stillinger i et halvt år. Pga. lock-out’en blev nævnte 
uddannelsesforløb afbrudt, og medarbejderne vendte tilbage til driften. 
Samtidig havde forvaltningen en økonomisk forpligtelse for de vikarer, der var 
ansat i den aftalte periode.   

0,2 mio. kr. til øgede udgifter til forlængede uddannelser sfa. lærernes lock-
out. Forvaltningen forventer et ekstra skoleforløb for et antal ssh- og ssa-
elever, hvilket betyder en større lønudgift til disse elever.

Ikke Rammebelagt

Omsorg og pleje

Under Omsorg indarbejdes en tillægsbevilling på:

-4,3 mio. kr. til regulering af statsrefusion vedr. særligt dyre enkeltsager. 
Dette skyldes bl.a. en forskydning på 2,1 mio. kr. i manglende indtægter i 
Regnskab 2012, samt merindtægter på 1,7 mio. kr. vedr. BPA-ordninger (SL’s 
§96), der tidligere er overgået fra Socialudvalget til Sundhed & 
Omsorgsudvalget. 
Området, der skal ses i sammenhæng med afsnit under Børn & 
Familieudvalget og Socialudvalget, vil være under nærmere afdækning, og en 
mere detaljeret opgørelse forventes at foreligge til budgetrevisionen pr. 30. 
sept. 2013.

Udover ovenstående områder er der følgende aktuelle opmærksomhedspunkter, som 



forvaltningen løbende har under opsyn:

Befolkningsprognose (visiteret tid)
BPA (borgerstyret personlig assistance – SL’s §96)
Inkontinens
Høreapparater
Kommunal medfinansiering

Personaleforhold

Ingen bemærkninger.

Planmæssige konsekvenser

Ingen bemærkninger.

Konsekvenser for andre udvalg

Afgiften vedr. indkøbsordningen vil have indvirkning på Økonomiudvalgets område. 
Indarbejdes af Økonomi i den samlede sag til Byrådet.

Høring
Sagen sendes til høring i Økonomi forud for samlet sag til Byråd.

Vurdering herunder alternativer

Ingen bemærkninger.

INDSTILLING
Direktionen indstiller, at

Sagen indgår i den samlede budgetrevision pr. 30.06.2013

Bilag

Sundhed & Omsorgsudvalget, den 29.08.2013 punkt nr. 2

Beslutning

Godkendt

Fraværende uden afbud

Afbud





Punkt 3: Budget i balance



Sagsnr. 2013-4312

3 Budget i balance

Indledning

Budget i balance for 2014-2017.

Sagsfremstilling

Direktionen har, jf. budgetcirkulære for 2014-2017, udarbejdet Budget i balance. Til 
brug for arbejdet med Budget i balance har forvaltningerne udarbejdet en række 
ændringsforslag. 

På mødet gennemgår forvaltningen Budget i balance for udvalgets område som oplæg 
til drøftelse i udvalget.

Bilag er medsendt ved behandlingen af sagen i Byrådet den 26. august 2013. 
  

INDSTILLING

Direktionen indstiller, at 

Budget i balance for udvalgets område drøftes

Bilag

Sundhed & Omsorgsudvalget, den 29.08.2013 punkt nr. 3

Beslutning

Gennemgang af Budget i balance for udvalgets område 

Fraværende uden afbud

Afbud





Punkt 4: Godkendelse af revideret kvalitetsstandard samt indsatsbeskrivelse
for madudbringning i Sundhed & Omsorg

Bilag

Kvalitetsstandard – Madudbringning til hjemmeboende

2.1.4. Madudbringning

Høringssvar fra Handicaprådet

Høringssvar fra Ældrerådet



Sagsnr. 2013-1284

4 Godkendelse af revideret kvalitetsstandard samt 
indsatsbeskrivelse for madudbringning i Sundhed & Omsorg

Indledning
Der har været afholdt en temadrøftelse omkring madservice området i Sundhed & 
Omsorgsudvalget den 6.6.2013. Baggrunden var drøftelser omkring kriterierne for at 
være berettiget til madudbringning samt mulighed for mere fleksibilitet. 

Det kan oplyses, at den seneste udgave er godkendt i Sundhed & Omsorgsudvalget 
den 7.3.2013

Sagsfremstilling

Flere undersøgelser har vist, at ”selskabet” er vigtigere end maden – og det betyder, 
at appetitten øges, hvis man føler sig i godt selskab. Ligeledes er ensomhed blandt 
ældre et opmærksomhedsområde der er fokus på også på landsplan.

Esbjerg Kommune ønsker derfor at plejecentrene er en aktiv del af lokalsamfundet – 
til glæde for både beboere og borgere i lokalsamfundet. Centrene skal være åbne og 
attraktive for såvel beboere som for frivillige og borgere i øvrigt. Det handler om at 
skabe attraktive mødesteder, hvor man kan få glæde af hinandens ressourcer.

Ved at udvide madudbringning med mere fleksibilitet, udvides mulighederne for at de 
visiterede borgeren kan sammensætte deres egen fleksible madordning, og dermed 
understøttes Seniorpolitikken om længst muligt aktiv i eget liv 

På baggrund af drøftelserne er der udarbejdet et revideret forslag til:

Kvalitetsstandard - Madudbringning til hjemmeboende 
Indsats – 2.1.4 – Madudbringning

Der er ændret i kriterierne for at kunne få bevilget indsatsen således at det alene er 
borgerens funktionsevne i forhold til ”at lave mad”, der er afgørende for at være 
berettiget. I det tidligere serviceniveau var det også et kriterium at borgeren skulle 
være ude af stand til at benytte andre lokale tilbud i lokalområdet, som f. eks at 
kunne gå til og benytte cafeerne på ældrecentrene. Med ændringen bliver det nu 
muligt for flere borgere at være berettiget til Madudbringning. Det er uvist hvor 
mange borgere der her vil være tale om, men det vurderes at være et ret begrænset 
antal.

Visiterede borgere kan med det nye serviceniveau vælge mellem at få kolde 
færdigretter bragt ud x1 ugentlig af en af de godkendte leverandører eller at anvende 
bevillingen til at købe den varme ret på et af de ældrecentrer hvor der er cafe tilbud. 
Borgeren kan også frit vælge at kombinere disse 2 tilbud efter en fast aftale. Således 
får borgeren nu mulighed for at planlægge hvornår de ønsker at spise hjemme eller i 
cafeen med mulighed for socialt samvær.

I dag kan de visiterede borgeren allerede vælge frit hvor mange portioner de ønsker 



leveret i Madudbringning. Borgerens egenbetaling på 48 kr. dækker den fulde udgift 
inkl. transporten. Så der vurderes ikke at være øgede udgifter forbunden med at øge 
antallet af borgere der visiteres til madudbringning. Når borgeren vælger at køber den 
varme ret i cafeen som en del af deres madudbringning dækker beløbet ikke fuldt ud 
den samlede udgift til produktion. Det vurderes dog at de øgede udgifter kan holdes 
indenfor den eksisterende økonomi, idet øget produktion giver mulighed for at fordele 
de faste udgifter på flere portioner.

Lovgrundlag, planer m.v.
Lov om Social Service, 

Økonomi

De foreslåede justeringer kan udmøntes inden for visioner og målsætninger, der er 
vedtaget for politikområdet.

Personaleforhold

Ingen bemærkninger

Planmæssige konsekvenser
Ingen bemærkninger

Konsekvenser for andre udvalg

Ingen bemærkninger

Høring
Ældrerådet samt Handicaprådet

Vurdering herunder alternativer

At nuværende serviceniveau godkendt i Sundhed & Omsorgsudvalget 7.3.2013 
fastholdes

INDSTILLING

Direktionen indstiller, at 

Den reviderede kvalitetsstandard samt indsatsbeskrivelse sendes til høring i 
Ældrerådet samt Handicaprådet

Sundhed & Omsorgsudvalget, den 20.06.2013 punkt nr. 3

Beslutning
Godkendt

Den reviderede kvalitetsstandard samt indsatsbeskrivelse har været i høring ved 
Ældrerådet og Handicaprådet. Høringssvarene er medsendt.



INDSTILLING

Direktionen indstiller, at 

Den reviderede kvalitetsstandard samt indsatsbeskrivelse godkendes 

Bilag

2.1.4. Madudbringning
Høringssvar fra Handicaprådet
Høringssvar fra Ældrerådet
Kvalitetsstandard – Madudbringning til hjemmeboende

Sundhed & Omsorgsudvalget, den 29.08.2013 punkt nr. 4

Beslutning
Godkendt

Fraværende uden afbud

Afbud





Punkt 5: Udkast til Klima- og bæredygtighedspolitik for Esbjerg Kommune

Bilag

Bilag 1: Udkast til Klima- og bæredygtighedspolitik for Esbjerg Kommune version 15.08.2013



Sagsnr. 2013-3946

5 Udkast til Klima- og bæredygtighedspolitik for Esbjerg Kommune

Indledning

Hermed forelægges udkast til Klima- og bæredygtighedspolitik for Esbjerg Kommune 
til behandling. 

Plan & Miljøudvalget er orienteret om arbejdet med tilblivelsen af politikken den 19. 
februar 2013.

Sagsfremstilling

Som en konsekvens af byrådets beslutning om en revision af Klima- og 
bæredygtighedsplan 2010-20 er der udarbejdet et udkast til Klima- og 
bæredygtighedspolitik for Esbjerg Kommune.

Klima- og bæredygtighedspolitikken skal omfatte tre hovedområder, som 
efterfølgende skal udmøntes i følgende 

Klimatilpasningsplanen, der er styret af de krav, staten stiller til 
kommunerne om udarbejdelse af en klimatilpasningsplan

CO2-reduktionsstrategien, der er Esbjerg Kommunes egen strategi for CO2-
reduktion, og som baseres på byrådets beslutninger

Miljø og CSR strategien, Corporate Social Responsibility, der falder i to dele. 
Én del, hvor staten, bl.a. via vand- og naturplanerne, sætter mål for natur og 
miljø, og en egentlig CSR strategi, der skal vise, hvordan Esbjerg Kommune 
som virksomhed kan vælge at handle ansvarligt lokalt og globalt.

Klimatilpasningsplanen vil blive udarbejdet som konsekvens af et lovkrav i Planloven, 
og strategien skal være gældende med udgangen af 2013. 

Byrådet har ønsket at mindske udledningen af klimagasser i form af CO2 og være CO2

neutrale hurtigst muligt. Byrådet har med Klima- og Bæredygtighedsplan 2010-20 
besluttet, at der skal ske en 30 % reduktion af udledningen af CO2 over en periode. 
Plan & Miljøudvalget har efterfølgende efterspurgt scenarier for CO2-reduktioner, og 
CO2-reduktionsstrategien skal sikre gennemførelse af de ønskede reduktioner. 
Tilslutningen til Borgmesterpagten vil arbejde i samme retning. Forpligtelsen gælder 
kommunen som geografisk område, og at gå videre end EU's mål hvad angår 
nedbringelse af CO2 udledningen.

Miljø og CSR strategien indeholder to spor: det ene er den miljømæssige del, som er 
konsekvenser af lov, eksempelvis bevarelse af plante- og dyrearter, samt 
miljøbeskyttelse generelt. CSR-delen handler om Esbjerg Kommune som virksomhed, 
er frivillig og omfatter eksempelvis grønne indkøb.

Politikken dækker bredt, og mange har indflydelse på og interesse for området. Derfor 



er politikken blevet til i et samarbejde mellem en række interessenter, organisationer 
og lokalråd. Det drejer sig om SE, DONG, Esbjerg Forsyning, de private varmeværker, 
energilandsbyernes lokalråd, landbrugsorganisationerne, Esbjerg Erhvervsudvikling, 
Danmarks Naturfredningsforening og de to universiteter. Det har været vigtigt for 
byrådet at sikre en solid forankring af politikken i hele Esbjerg Kommunes politiske og 
administrative system.
  
Plan & Miljøudvalget er den 19. februar 2013 orienteret om workshoppen og inputs i 
den forbindelse, og udvalget har her ønsket, at offentligt/privat samarbejde skal 
indgå i politikken. Udkast til Klima- og bæredygtighedspolitik er udarbejdet ud fra 
dette, og på baggrund af inputs bl.a. på en efterfølgende workshop er udkastet 
tilrettet.  

Udkastet forelægges nu til politisk behandling med henblik på udsendelse i offentlig 
høring. Politikken forventes offentliggjort i digital form på kommunens hjemmeside. 

Efter høringsperioden gennemarbejdes de indkomne høringssvar, hvorefter endeligt 
udkast til Klima- og bæredygtighedspolitik fremlægges til politisk behandling. 

Lovgrundlag, planer m.v.

Klima- og bæredygtighedsplan 2010-20 for Esbjerg Kommune. Planloven.

Økonomi

Udgifter til udarbejdelse af politikken og strategier afholdes inden for budgetrammen. 

Indsats Anlæg 
kr.

Drift 
kr. pr. år

Status 

Tjæreborg som 
demonstrationsprojekt 
for bæredygtig og 
intelligent energi.

7.500.000 2.500.000 
fordelt over 
år 2013-16 

Midlerne er bevilget.

Bæredygtige 
energilandsbyer.

500.000 
i 2012, 
2013 og 
2014, 
heraf et 
årsværk.

Midlerne er bevilget.

Driftsmidlerne er søgt suppleret 
med eksterne støttemidler. 

Handlingsplan for EU 
Borgmesteraftalen.

Midlerne er bevilget og de tages 
af midler fra 
Tjæreborgprojektet.

Grøn energiforsyning af 
kommunale bygninger.

Der er i et samarbejde søgt 
ekstern støtte til forberedelse af 
energirenoveringsinvesteringer.

Øvrige udgiftskrævende tiltag forelægges til politisk behandling.



Personaleforhold
Udarbejdelse af politikken er sket med eksisterende personaleressourcer. 
Udmøntning af politikken pågår i vid udstrækning indenfor Teknik & Miljø. Der må 
forventes et mindre personaletræk i hele den kommunale forvaltning.

Planmæssige konsekvenser
Ingen.

Konsekvenser for andre udvalg

Udkastet forelægges først Plan & Miljøudvalget, og herefter sideordnet øvrige 
fagudvalg forinden behandling i ØU og byråd.

Høring

Udkastet har været i høring i projekt- og styregruppe og hos workshopdeltagere samt 
i intern høring i den kommunale forvaltning. Bemærkninger fra høringerne er 
indarbejdet i udkast til politik og sagsfremstilling.

Politikken forventes offentliggjort i digital form i 8 uger på kommunens hjemmeside. 

Vurdering herunder alternativer
Politikken opfylder direktionens årsplan. Direktionens Strategi- og Årsplan 2013-
2014.

INDSTILLING

Det indstilles, at det indstilles til byrådet, at 

Udkast til Klima- og bæredygtighedspolitik for Esbjerg Kommune godkendes og 
sendes i offentlig høring.

Plan & Miljøudvalget, den 20.08.2013 punkt nr. 4

Beslutning

Godkendt

INDSTILLING

Det indstilles, at det indstilles til byrådet, at 

Udkast til Klima- og bæredygtighedspolitik for Esbjerg Kommune godkendes og 
sendes i offentlig høring.



Bilag
Bilag 1: Udkast til Klima- og bæredygtighedspolitik for Esbjerg Kommune version 
15.08.2013

Sundhed & Omsorgsudvalget, den 29.08.2013 punkt nr. 5

Beslutning

Godkendt.
Sundhed og Omsorgsudvalget har fokus på Klima- og bæredygtighedspolitik, fx. 
transport.

Fraværende uden afbud

Afbud





Punkt 6: Instruks for faldforebyggelse

Bilag

Faldfolder 2008



Sagsnr. 2013-20048

6 Instruks for faldforebyggelse

Indledning

Sundhed & Omsorgsudvalget har bedt om at instruksen sættes på dagsorden på 
baggrund af en hændelse i sommeren 2013.

Sagsfremstilling

Formålet med denne pjece er at forebygge faldulykker hos vores borgere, og 
forebygge arbejdsskader på personalet der hjælper vores borgere.

En del af arbejdsskaderne i forbindelse med faldulykker opstår ved, at personalet 
forsøger at gribe borgeren under faldet eller på uhensigtsmæssig måde forsøger at 
hjælpe en borger op efter et fald.

Hvis en borger er ved at falde, vil personalet på bedste vis forsøge at afbøde faldet, 
ved at lade borgeren glide ned, og derved forebygge voldsomme fald.
En borger vil, efter et fald, blive vurderet sygeplejefagligt.
Er der tvivl om borgeren har lidt overlast, kontaktes læge eller sygehus efterfølgende.    

INDSTILLING

Direktionen indstiller, at 

Sagen tages til orientering

Bilag

Faldfolder 2008

Sundhed & Omsorgsudvalget, den 29.08.2013 punkt nr. 6

Beslutning

Taget til efterretning

Fraværende uden afbud

Afbud





Punkt 7: KOL samarbejdsprojekt mellem Esbjerg Kommune, Tromsø og
Melbourne



Sagsnr. 2013-19266

7 KOL samarbejdsprojekt mellem Esbjerg Kommune, Tromsø og 
Melbourne

Indledning
Sundhed & Omsorg, Esbjerg Kommune, har indgået et samarbejde med Aalborg 
Universitet, Tromsø Telemedicinske Laboratorium og La Trobe University i Melbourne 
om et 3-årigt telemedicinsk forskningsprojekt, hvor målgruppen er borgere med KOL.

Sagsfremstilling
Esbjerg Kommunes sundhedsprofil viser, at Esbjerg Kommune har forholdsvis flere 
rygere end landsgennemsnittet og dermed forventelig flere tilfælde af borgere med 
diagnosen KOL. Samtidig oplever Esbjerg Kommune udfordringer på 
medfinansieringen i forhold til KOL-relaterede hospitalsindlæggelser og 
ambulatoriebesøg.

Forskningsprojektet ”Long term rehabilitation of COPD patients. A multicenter 
randomised controlled trial” i samarbejde med Aalborg Universitet, Tromsø og 
Melbourne kan være med til at kaste yderligere lys over, hvorledes nogle af disse 
udfordringer kan løses.

Det vurderes, at forskningsprojektet endvidere kan være med til at anskueliggøre, 
hvorledes livskvaliteten og egenomsorgsevnen hos borgere med KOL kan fremmes og 
på sigt øges. Projektet understøtter hermed Sundhed & Omsorgs vision om, at 
borgerne skal være længst muligt aktiv i eget liv og sætter dermed fokus på at 
fremme lighed i sundhed.

Sundhed & Omsorg, Esbjerg Kommune har desuden et strategisk fokus på arbejdet 
med velfærdsteknologi, der bl.a. sigter på at skabe partnerskaber med aktører blandt 
vidensinstitutioner. Sundhed & Omsorg har desuden udviklet en Model for 
koordination med borgeren i centrum – en Esbjerg-model, der understøtter en 
mere helhedsorienteret og rehabiliterende tilgang i kommunens patientrettede tilbud. 

Det er hensigten at Esbjerg-modellen medtages i nærværende forskningsprojekt. 
Modellen introducerer partnerne til et fælles sprog og en fælles metode, der sikrer 
kvalitet i opgaveløsningen med borgeren i centrum.

Esbjerg Kommune forpligter sig over en 3–årig periode at inkludere i alt 40 borgere 
med diagnosen KOL. 1/3 af borgerne får opstillet et løbebånd, udleveret en Ipad og 
en Ipad-holder. Med udstyret får de mulighed for at træne i eget hjem og kan 
kommunikere via video (iPad) med kommunens medarbejdere og få guidning i forhold 
til deres træning og deres målinger i forbindelse med deres KOL. Dette koncept 
passer godt ind i Sundhed & Omsorgs arbejde med Care Center tanken, hvor 
borgeren bl.a. via video kan understøttes og faciliteres af sundhedspersonalet. 1/3 af 
borgerne får kun udleveret et løbebånd og 1/3 får kommunens almindelige 
sundhedscenter tilbud.



Der er i projektet lagt op til rejseaktivitet i forbindelse med nogle af de koordinerende 
projektmøder mellem parterne. Esbjerg Kommune ønsker at fremme anvendelsen af 
telekonference som arbejdsredskab. 

Der arbejdes med 1-2 studiebesøg i projektperioden.
Deltagelse i det internationale KOL forskningsprojekt vil gøre os klogere på borgernes 
behov og udbytte samt styrke forskningssamarbejde og internationale partnerskaber. 

Lovgrundlag, planer m.v.

Indsatserne leveres i henhold til Sundhedsloven

Økonomi

Projektet er finansieret af Det Norske Forskningsråd med ca. 10. mio. NKR. 
Projektbudgettet dækker udgifter til løn til personale, indkøb af udstyr, 
rejseomkostninger m.v. Det er intentionen at anvende telekonference til 
projektmøderne og dermed mindske rejseaktiviteterne.

Personaleforhold
Ingen bemærkninger

Planmæssige konsekvenser

Ingen bemærkninger

Konsekvenser for andre udvalg

Ingen bemærkninger

Høring

Ingen bemærkninger

Vurdering herunder alternativer
Ingen bemærkninger

INDSTILLING

Direktionen indstiller, at 

Sundhed & Omsorgsudvalget tager orienteringen til efterretning 

Bilag



Sundhed & Omsorgsudvalget, den 29.08.2013 punkt nr. 7

Beslutning

Taget til efterretning

Fraværende uden afbud

Afbud





Punkt 8: Temadrøftelse: Orientering om fremtidens vision for Sundhed &
Omsorg

Bilag

Notat Fremtidens vision for Sundhed & Omsorg

Aflevering Landsbyen i byen



Sagsnr. 2013-11545

8 Temadrøftelse: Orientering om fremtidens vision for Sundhed & 
Omsorg

Indledning
Orientering om fremtidens vision for Sundhed & Omsorg

Sagsfremstilling

Forvaltningen fremlægger resultater fra projekt Landsbyen i byen.

INDSTILLING

Direktionen indstiller, at 

Sagen drøftes.

Bilag

Aflevering Landsbyen i byen
Notat Fremtidens vision for Sundhed & Omsorg

Sundhed & Omsorgsudvalget, den 29.08.2013 punkt nr. 8

Beslutning
Drøftet

Fraværende uden afbud

Afbud





Punkt 9: Information, forespørgsler og orientering

Bilag

Statistik vedr. omsorg og pleje - opsamling

Statistik - 2. kvt. 2013

Boligventeliste - 2 kvt. 2013



Sagsnr.

9 Information, forespørgsler og orientering

Orientering om formandens virksomhed

Henvendelse fra Karen Baungaard om opfølgning af emner fra møde med 
Regionen den 26. juni 2013, jf. mail fra den 12.08.2013 

Opgørelse vedr. 2 kvartal 2013 indeholdende nøgletal for den hjælp, der gives 
borgere i eget hjem / udeteams til orientering. Se bilag

Boligventeliste, opgørelse pr. 30.06.2013 til orientering. Se bilag

Bilag

Boligventeliste - 2 kvt. 2013
Statistik - 2. kvt. 2013
Statistik vedr. omsorg og pleje - opsamling

Sundhed & Omsorgsudvalget, den 29.08.2013 punkt nr. 9

Beslutning
Orienteret

Fraværende uden afbud

Afbud
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