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Punkt 26: Godkendelse af referat

00.01.10A00-13-18

Resume
Referatet fra Ældrerådets møde den 21. april 2022 fremlægges til godkendelse.

Forvaltningen indstiller
at referatet fra Ældrerådets møde den 21. april 2022 godkendes.

Sagsfremstilling
Referatet fra Ældrerådets møde den 21. april 2022 fremlægges til godkendelse.

Lovgrundlag
Intet at bemærke.

Økonomi
Intet at bemærke.

Beslutningskompetence
Ældrerådet

Beslutning
Godkendt.



Punkt 27: Drøftelse af eventuel ansættelse af borgerrådgiver

00.07.40A00-1-21

Resume
Den 3. februar 2021 besluttede Økonomi- og Planlægningsudvalget, at forvaltningen skulle iværksætte en proces i et tæt
samarbejde med MED-organisationen med henblik på at få afdækket og kvalificeret, hvor og hvordan en
borgerrådgiverfunktion i givet fald ville give bedst mulig mening.

Drøftelserne i Økonomi- og Planlægningsudvalget førte til en beslutning om, at Ældrerådet, Handicaprådet og andre
relevante aktører også inddrages i processen.

Forvaltningen indstiller
at en eventeul ansættetlse af en borgerrådgiver drøftes ud fra vedhæftede bilag.

Sagsfremstilling
Drøftelsen på dette møde faciliteres af udviklingskonsulent Mette Sørensen.

Input fra drøftelsen vil indgå i forvaltningens samlede undersøgelse af eventuelt behov for en borgerrådgiver i Herlev
Kommune.

Lovgrundlag
Intet at bemærke.

Økonomi
Intet at bemærke.

Beslutningskompetence
Ældrerådet

Beslutning
Ældrerådet mener, at ressourcerne kan anvendes bedre andre steder i kommunen bl.a. til uddannelse af medarbejdere i
kommunen.

Ældrerådet mener, at Herlev Kommune er for lille til en borgerrådgiver.

Bilag

Kort beskrivelse af borgerrådgiverfunktionen



Punkt 28: Status på SHS Akutteamet - Den specialiserede akutfunktion

29.18.00G01-4-18

Resume
Center for Sundhed og Voksne giver en status på SHS Akutteamets arbejde i 2021.

På mødet fremlægger leder af SHS teamet Anne-Marie Bergstrøm status på Akutteamets arbejde i 2021.

Forvaltningen indstiller
at status for SHS Akutteamets arbejde tages til efterretning.

Sagsfremstilling
SHS Akutteamet er et samarbejde mellem Ballerup, Furesø og Herlev kommuner. SHS Akutteamets opgave er, at sikre et
tæt samarbejde mellem den enkelte kommune, hospitalerne samt de praktiserende læger for at sikre en ensartet
sygeplejefaglig indsats på det specialiserede sygeplejefaglige område i kommunerne. Målet er blandt andet at modvirke
forebyggelige indlæggelser og genindlæggelser for den ældre medicinske patient.

Den generelle anvendelse af SHS Akutteamet viser, at der er en jævn fordeling af antal henvendelser fordelt over hele
året.

I 2021 har der været 2617 henvendelser fra alle tre kommuner, hvilket er et fald i forholdt til 2020, hvor der var 2829
henvendelser. Henvendelserne er fordelt som følger: Vurdering af udredning for infektion (839), vurdering inkl.
blodprøver og vitale værdier (655), kateterproblematikker (337), sparring/vejledning (249), blodprøvetagning (159),
sondeproblematikker (131), IV væske opstart (62), IV medicin (48), palliation (12) og sugning (10).

Herlev Kommune har haft 470 henvendelser i 2021, mod 630 henvendelser i 2020. Af dem er der forhindret 232
indlæggelser (49,4 %) i 2021. Henvendelserne fordeler sig med: 185 henvendelser fra praktiserende læger, 65
henvendelser fra plejecentre, midlertidige pladser og rehabiliteringspladser, 96 henvendelser fra 1813, 60 henvendelser fra
hjemmesygeplejen, 54 henvendelser fra kommunens botilbud, otte henvendelser fra hospitalerne og to henvendelser fra
andet.

På mødet fremlægger leder af SHS teamet Anne-Marie Bergstrøm status på Akutteamets arbejde i 2021.

Dataopgørelse for hele 2021 er vedhæftet.

Lovgrundlag
Sundhedsloven §§ 138 og 139.

Økonomi
De samlede driftsudgifter for samarbejdet mellem Ballerup, Furesø og Herlev kommuner er 6.612.834 kr. i 2021.

I 2021 var Herlev Kommunes andel af driftsudgiften 1.485.952 kr. Beløbet finansieres indenfor rammen i Center for
Sundhed og Voksne.

Beslutningskompetence
Ældrerådet

Beslutning
Ældrerådet tager orienteringen til efterretning.

Rådet støtter at kommunen fortsat skal være en del af SHS - Akutteamsordningen.

Bilag

SHS data hele 2021



Punkt 29: Høringspunkt - Fremlæggelse af Tilsynspolitik 2022

00.07.00-G01-8-17

Resume
Center for Sundhed og Voksne fremlægger hermed Tilsynspolitik 2022 for tilbud efter Servicelovens §§ 83 og 83a.

Tilsynspolitik 2022 forelægges Ældrerådet og Handicaprådet med henblik på, at rådene afgiver høringssvar til Sundheds-
og Voksenudvalget.

Forvaltningen indstiller
at der afgives høringssvar på Tilsynspolitik 2022 til Sundheds- og Voksenudvalget.

Sagsfremstilling
I henhold til Servicelovens § 151c skal Herlev Kommune, en gang årligt, offentliggøre en tilsynspolitik for tilbud efter
Servicelovens §§ 83 og 83a. Herlev Kommune er forpligtet til at gennemføre uanmeldte kommunale tilsyn mindst én
gang årligt på plejecentre og i hjemmeplejen jf. Servicelovens § 151. De uanmeldte kommunale tilsyn på ældreområdet
gennemføres af en ekstern konsulent i overensstemmelse med den nye tilsynsmodel, som Sundheds- og Voksenudvalget
godkendte den 21. juni 2021.

Tilsynsmodellen
Tilsynsmodellen understøtter det løbende arbejde med at udvikle plejen og omsorgen på Herlev Kommunes ældreområde,
samt sikre systematisk kvalitetsudvikling og læring på de enkelte tilbud og på tværs af organisationen. I praksis arbejdes
der med fokus på kvalitetsudvikling og læring på ældreområdet på flere niveauer og efter en ensartet systematik, som
betyder, at de enkelte tilbud arbejder målrettet med de konkrete anbefalinger fra tilsynet via udarbejdelse af praksisnære
handleplaner. Handleplanerne er et konkret arbejdsredskab, som vil blive udarbejdet af og fremlagt for medarbejderne.
Der er også en tæt ledelsesmæssig opfølgning på de konkrete anbefalinger og dertilhørende handlinger i praksis.

Tilsynspolitik 2022 er udarbejdet i forhold til den nye tilsynsmodel.

Tilsynspolitik 2022 forelægges Ældrerådet og Handicaprådet med henblik på afgivelse af høringssvar.

Vedhæftet er Tilsynspolitik 2022.

Lovgrundlag
Lov om social service (Serviceloven).
Lov om retssikkerhed og administration på det sociale område.

Økonomi
Intet af bemærke.

Beslutningskompetence
Ældrerådet

Beslutning
Ældrerådet anerkender konceptet i tilsynspolitikken, hvor der er en ekstern tilsynsførende, der varetager tilsynene på
ældreområdet.

Bilag

Tilsynspolitik 2022



Punkt 30: Høringspunkt - Sundhedsprofil 2021

29.00.00G01-1-22

Resume
Forvaltningen orienterer om nøgletal fra Sundhedsprofilen 2021. Forvaltningen foreslår desuden, at der afholdes et
temamøde forud for et af de kommende møder i kommunalbestyrelsen om Sundhedsprofilen 2021 for Herlev Kommune.

Sundhedsprofilen 2021 forelægges Ældrerådet med henblik på, at rådet afgiver høringssvar til kommunalbestyrelsen.

Forvaltningen indstiller
at der afgives høringssvar til kommunalbestyrelsen.

Sagsfremstilling
Sundhedsprofilen 2021 for Region Hovedstaden er den femte sundhedsprofil, som dækker alle kommuner i Region
Hovedstaden. Sundhedsprofilen kan danne et vigtigt grundlag for kommunernes og regionens politikudvikling inden for
sundhedsfremme, forebyggelse og rehabilitering samt for at tilrettelægge sundhedsindsatser i kommunalt, regionalt og
nationalt regi. Rapporten har fokus på sundhedsadfærd og risikofaktorer.

Undersøgelsen baserer sig på svar fra spørgeskemaundersøgelsen "Hvordan har du det?". I Region Hovedstaden blev
spørgeskemaet sendt til en tilfældig stikprøve af borgere inden for hver af de 29 kommuner i regionen samt ti bydele i
Københavns Kommune. Der blev udsendt skemaer til 2.450 borgere i hver kommune/bydel i februar-maj 2021. I Herlev
Kommune har 1.349 borger besvaret skemaet, hvilket giver en besvarelsesprocent på 55,1. For hele Region Hovedstaden
er svarprocenten 54,9 %.

Forslag om et temamøde med fokus på Sundhedsprofilen 2021 i Herlev Kommune
Forvaltningen foreslår, at der afholdes et temamøde forud for et af de kommende kommunalbestyrelsesmøder, hvor både
politikere og udvalgte medarbejdere inviteres til at deltage. På mødet vil nøgleresultater for Herlev Kommune blive
præsenteret og drøftet. Formålet er at præsentere ny viden og skabe dialog om borgernes sundhed i Herlev forud for
udviklingen af en ny sundhedspolitik i kommunen i efteråret 2022.

Nøgleresultater for unge og voksne i Herlev
Nedenfor følger udvalgte nøgleresultater for Herlev Kommune. Vedhæftet er bilag med hele Sundhedsprofilen 2021 samt
Sundhedsprofilens nøgleresultater for Region Hovedstaden.
Eftersom resultaterne for Herlev Kommune vedrører det samlede antal aldersgrupper, kan der ikke trækkes specifikke
data for den yngste aldersgruppe (16-24 år). Data er imidlertid medtaget i de tilfælde, hvor de 16-24 årige specifikt er
fremhævet i beskrivelsen under de områder, der er blevet undersøgt.

Helt overordnet kan det konstateres, at borgerne i Herlev Kommune ligger signifikant over gennemsnit i forhold til
udfordringer med vægt, kost, motion og rygning.

21 % i Herlev er svært overvægtige med et BMI på over 30. Det er 6 % over regionsgennemsnittet og andelen er
stigende. 92 % af disse borgere har et ønske om vægttab, og 62 % har et ønske om hjælp til vægttab.

19 % i Herlev har et usundt kostmønster. Det er 5 % over regionsgennemsnittet. Den største andel med usundt
kostmønster findes blandt de yngste og ældste aldersgrupper. Set i forhold til alle aldersgrupper er andelen generelt
steget siden 2013.

23 % i Herlev har lav fysisk aktivitet i fritiden. Det er 5 % over regionsgennemsnittet og højeste andel i forhold til
sammenlignelige kommuner (kommunesocialgruppe 3). 59 % i Herlev opfylder ikke WHOs minimumsanbefalinger
for fysisk aktivitet.

9,1 % i Herlev har en kort søvnlængde på under seks timer i døgnet. Det er 3,1 % over regionsgennemsnittet. 20 % i
Herlev har været meget generet af træthed inden for de senest 14 dage, dog er dette ikke signifikant forskelligt fra
regionsgennemsnittet på 19 %.

18 % i Herlev vurderer sig selv til at have et mindre godt/dårligt helbred. Det er 2 % over regionsgennemsnittet. I
bemærkningerne står angivet, at der generelt har været en stigning siden 2013 blandt den yngste aldersgruppe,
herunder blandt dem under uddannelse.



7 % i Herlev betegnes som storrygere, og de ryger dermed mindst 15 cigaretter dagligt. Det er 1,7 % over
regionsgennemsnittet. Generelt er andelen af storrygere størst blandt mænd undtagen for de yngste mellem 16-24 år
og de ældste over 80 år.

Som en positiv afvigelse kan nævnes, at ”kun” 15 % i Herlev drikker over ti genstande om ugen. Det er 3 % under
regionsgennemsnittet. Der har været et generelt fald i udviklingen af alkoholindtaget på regionsplan siden 2013,
hvor en forholdsvis
stor andel af faldet udgøres af de yngste.

Ovenstående nøgletal er alene medtaget for de undersøgelsesområder, hvor Herlev viser signifikante forskelle i forhold til
Region Hovedstaden.

Lovgrundlag
Intet at bemærke.

Økonomi
Intet at bemærke.

Beslutningskompetence
Ældrerådet

Beslutning
Ældrerådet tager sundhedsprofilen til efterretning med en undren over at sundhedsprofilen ser sådan ud for Herlev.

Bilag

Sundhedsprofilen 2021 nøgletal - Sundhedsadfærd og risikofaktorer

Sundhedsprofil 2021 - Sundhedsadfærd og risikofaktorer



Punkt 31: Orientering om udbud af Madservice

88.12.00G01-2-22

Resume
Forvaltningen har gennemført udbuddet om levering af madservice til hjemmeboende borgere i Herlev Kommune, der er
visiteret til ordningen. Resultatet af udbuddet foreligger nu, og der orienteres om, at det er Det Danske Madhus A/S, som
har vundet udbuddet. Som følge af Servicelovens § 91 er Café Heiss også blevet leverandør på ydelsen med de tilbudte
priser, som Det Danske Madhus har opgivet.

Da Herlev Kommune allerede opkræver den tilladte egenbetaling for madservice, er der tale om en merudgift for
kommunen. Det indstilles at budgettet til madservice justeres i overensstemmelse hermed.

Forvaltningen indstiller
at udbuddet om levering af madservice til hjemmeboende borger i Herlev Kommune tages til efterretning.

Sagsfremstilling
Herlev Kommune har, i samarbejde med Ballerup Kommune, gennemført udbud af madservice. Udbudsbetingelserne blev
godkendt af Sundheds- og Voksenudvalget på møde den 26. januar 2022. Udbuddet var opdelt i to delaftaler: Delaftale 1 -
Herlev Kommune og Delaftale 2 - Ballerup Kommune.

Der er modtaget to tilbud fra henholdsvis Det Danske Madhus A/S og Café Heiss. Begge tilbud er vurderet af
medarbejdere fra både Herlev Kommune og Ballerup Kommune. Det Danske Madhus A/S blev vurderet til at afgive det
økonomisk mest fordelagtige tilbud.

Kommunalbestyrelsen skal skabe grundlag for, at modtagere af hjælp efter § 83 kan vælge mellem to eller flere
leverandører af denne hjælp, hvoraf den ene leverandør kan være kommunal. Dette gælder også for madservice. Den
leverandør, som afgav det økonomisk mest fordelagtige tilbud, er prisfastsættende på aftalen, der er indgået med anden
leverandør. På den baggrund bliver Café Heiss også leverandør på ydelsen med de priser, som Det Danske Madhus A/S
har afgivet.

Rammeaftalen træder i kraft den 1. juni 2022 og udløber den 31. maj 2025.

Lovgrundlag
Udbuddet om levering af madservice til hjemmeboende visiterede borgere blev gennemført i overensstemmelse med
proceduren for light-regime (sociale andre specifikke tjenesteydelser) jf. udbudslovens afsnit 3 § 186-189 LOV nr. 1564
15/12/2015).

Økonomi
Tilbuddet fra Det Danske Madhus A/S indebærer både prisfald og prisstigninger, afhængig af type måltid (hovedret, biret,
diæt mv.) i forhold til de eksisterende priser. På baggrund af Herlev Kommunes forbrug estimeres det, at udgiften vil stige
med ca. 150.000 kr. pr. år. I 2022 vil det betyde 75.000 kr., da kontrakten startes op den 1. juni 2022.

Beslutningskompetence
Ældrerådet

Beslutning
Ældrerådet tager orienteringen til efterretning, og anerkender at der er to leverandører.



Punkt 32: Meddelelser

00.01.10A00-13-18

Meddelelser
Orientering fra Sundheds- og Voksenudvalget.
Styrelsen for Patientsikkerhed har været på tilsynsbesøg i hjemmesygeplejen den 4. november 2021. Der kom
efterfølgende et påbud. Den 10. februar 2022 kom Styrelsen for Patientsikkerhed på nyt besøg og fastholdt påbuddet, da
de ikke mente hjemmesygeplejen havde implementeret den indsendte handleplan hurtigt nok. I perioden fra november til
februar var hjemmesygeplejen udfordret af både restriktive coronaregler, rekrutteringsvanskeligheder samt øget afholdelse
af ferie pga. julen. Hjemmesygeplejen prioriterede i denne periode at aflægge alle planlagte besøg hos borgerne, og de
kunne derfor ikke implementere handleplanen i det tempo, som Styrelsen ønskede.

Efterfølgende har forvaltningen indgået en aftale med en ekstern leverandør om intensiv undervisning af
hjemmesygeplejen og genopretning af journaler. Den ambitiøse handleplan er sendt til Styrelsen for Patientsikkerhed. Der
afventes pt. en endelig tilsynsrapport fra styrelsen.

Orientering fra møder i øvrige råd og udvalg.
Regionsældrerådsmødet – kontingentet falder fra 500,- kr. til 360,- kr. pr. år, da der fremadrettet beregnes pr. indbygger
over 60 år.
Foredrag v/ Kristoffer Reinhardt ved regionsældrerådsmødet – Herlev Hospital giver patienterne en madpakke med hjem
på særlige tidspunkter af døgnet, hvilket forhindrer genindlæggelser.
Forvaltningen undersøger det nærmere og vender tilbage med en afklaring.

Repræsentantskabsmødet den 9. maj 2022 var velbesøgt. Der blev stillet forslag om at afholde repræsentantskabsmøde
hvert andet år, men dette forslag kunne ikke opnå 2/3 flertal. Der blev ligeledes stillet forslag om, om der skulle være en
eller to næstformænd. Dette forslag blev vedtaget. Fremadrettet vil der være en næstformand i stedet for de nuværende to.
Der vælges formand i ulige år og næstformand i lige år.

Den 10. maj 2022 afholdt Danske Ældreråd en ældrepolitisk konference, som var interessant med gode indlæg og
workshops. Flere fra Ældrerådet deltog i denne konference.

Kirsten og Grethe har været til undervisning i mødeledelse for formænd og næstformænd, arrangeret af Danske Ældreråd.
Det var et fint arrangement.

Åbent hus arrangement i Hjulmandens Hus den 1. juni 2022 er aflyst.

Der afholdes vestegnstræf den 20. maj 2022. Det er Bent og Lea, som deltager i træffet.

Den 12 maj d.d. er der seminar om den nye ældrelov i Herlev med Social- og Ældreminister Atrid Krag, hvor flere af
Ældrerådets medlemmer deltager.

Orientering om kommende høringer.
Der vil komme en høring i forhold til kørsel. Der tjekkes op på, om det kan nås til junimødet, ellers bliver det en skriftlig
høring.

Ukrainske flygtninge.
Herlev Kommune er ikke påvirket af tilstrømningen af ukrainske flygtninge.

Dialogmøde mellem Sundheds- og Voksenudvalget og Ældrerådet
Der afholdes dialogmøde den 22. juni fra kl. 17:30 – 18:30.
Ældrerådet har følgende punkt til dagsordenen: Drøftelse af Sundheds- og Voksenudvalget kerne- og fokusområder i
indeværende periode

Orientering om corona.
Der er stadig enkelte udbrud i kommunen. Der er enkelte, der har været alvorligt syge.

Beslutning
Intet.



Punkt 33: Eventuelt

00.01.10A00-13-18

Eventuelt
Jørgen Muldbjerg ønsker følgende punkt på dagordnen:
Trafikaleudfordringer for ældre borgere i Herlev. Centerchef Søren Nielsen bliver inviteret til et kommende møde.

Demensområdet:
Formanden har hørt fra flere pårørende, at de savner opfølgning i forhold til allerede planlagte besøg, efter
demenskoordinatorerne er holdt op i kommunen.
Forvaltningen undersøger det nærmere.

Der er ansat en ny demensvejleder og der er slået en stilling mere op med ansøgningsfrist d. 17. maj 2022.
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