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Punkt 220: Godkendelse af dagsorden

S2021-49814
Sagsfremstilling

Dagsorden godkendes

Aktuel beslutning pa Aldre-, Handicap- og Sundhedsudvalget 04-12-2023

Godkendt.



Punkt 221: Status pa hjemme- og sygeplejen
$2023-9656
Resumé

Udvalget ensker pa baggrund af en status pd hjemme- og sygeplejens nye organisering 2. oktober 2023, at folge omrédet
ved en status hver anden méned.

Leder af hjemme- og sygeplejen Mette Schwitzer Juhl deltager under punktet.

Sagsfremstilling

Udvalget fik 2. oktober 2023 en status pa hjemme- og sygeplejens nye organisering, herunder holdlederes og
koordinatorernes funktioner, koordinering og tvaerfaglighed, tidlig opsporing af forringet helbredstilstand og nedsat
funktionsevne hos &ldre (triagering), forebyggelse af indlaeggelser, patientsikkerhed, kompetenceudvikling mv.
Udvalget ensker at folge omréadet ved en status hver anden méaned.

Leder af hjemme- og sygeplejen Mette Schwitzer Juhl deltager under punktet.

Okonomiske konsekvenser/finansiering

Ingen

Lovgrundlag

Kommunen skal yde vederlagsfri hjemmesygepleje efter legehenvisning i.h.t. Sundhedslovens § 138. Herudover kan
kommunen selv traffe afgerelse om tildeling af hjemmesygepleje.

Personlig pleje og praktisk hjeelp eller stoatte til nedvendige opgaver i hjemmet ydes af hjemmeplejen i.h.t. Servicelovens
§83

Heoring

Ingen

Politikker og strategier

Veardighedspolitik

Sundhedspolitik

Punktet afgores i

Zldre,- Handicap,- og Sundhedsudvalget

Indstilling: Direktionen indstiller at

udvalget tager orienteringen til efterretning

Aktuel beslutning pa ZAldre-, Handicap- og Sundhedsudvalget 04-12-2023

pkt. 221 udsettes til neestkommende mede grundet fraveer.



Punkt 222: Dialog om bruger- og parorenderad pa plejehjem

S2023-12778

Resumé

Udvalget har bedt om en status pd bruger- og parerenderadd pa kommunens plejehjem.

I Kerteminde Kommune er der etableret bruger- og parerenderad pa 4 plejehjem. Bruger- og parerenderadene

skal fungere som et forum for dialog mellem kommune, beboere og parerende om at planleegge hverdagen for beboere
pa plejehjem. Malet er at sikre @ldres mulighed for et aktivt liv med daglige geremal og aktiviteter.

Paregrende fra bruger- og parerenderaddene pa plejehjemmet Fjordly og plejehjemmet Birkelund deltager under punktet.

Vedteegter for Bruger- og parerenderad er vedhaftet som bilag.

Sagsfremstilling

Udvalget har bedt om en status p, hvordan bruger- og parerenderdd pa kommunens plejehjem fungerer.

I Kerteminde Kommune er der etableret bruger- og parerenderad pa 4 plejehjem. Bruger- og parerenderadene

skal fungere som et forum for dialog mellem kommune og beboere samt parerende om at planlaegge hverdagen for

beboere pa plejehjem. Malet er at sikre a&ldres mulighed for et aktivt liv med daglige garemal og aktiviteter.

Dalsbo plejehjem har tidligere haft et rad, men det blev nedlagt pa grund af manglende interesse fra parerende. Radet
forseges labende etableret.

Lindhgj og Troelskar etablerede et rdd i marts 2023 med bade parerende og medarbejderrepraesentation samt
repreesentanter fra £Eldre Sagen.

Svanehgjs rad bestér af beboer, parerende, repraesentanter fra Aldre Sagen og Seniorrddet, leder og
medarbejderreprasentanter.

Birkelunds rad bestér af 4 parerende, en repraesentant fra Birkelunds venner, en reprasentant fra Aldre Sagen, en
medarbejder, lederen og teamlederen.

Fjordlys rad bestar af 3-4 beboere, 3-4 parerende, reprasentant for Fjordlys Venner, repraesentant fra Onsdagsklubben,
repraeesentant fra Seniorradet samt lederen, teamlederen og en medarbejder.

Parerende fra bruger- og parerenderadene pa plejehjemmet Fjordly og plejehjemmet Birkelund deltager under punktet.
Vedteaegter for Bruger- og parerenderad er vedhaftet som bilag.—

Okonomiske konsekvenser/finansiering

Ingen

Lovgrundlag

Ingen. Det er frivilligt for en kommune om der etableres bruger- og parerenderad pa plejehjem.

Heoring

Ingen

Politikker og strategier

Verdighedspolitikken vedr. livskvalitet og selvbestemmelse.

Fellesskabsvisionen.



Punktet afgores i

ZEldre,- Handicap.- og Sundhedsudvalget

Indstilling: Direktionen indstiller at

udvalget tager orienteringen til efterretning

Aktuel beslutning pa Aldre-, Handicap- og Sundhedsudvalget 04-12-2023

Orientering taget til efterretning

Bilag

Vedtaegter for Bruger- og Parerenderdd 2023



Punkt 223: Friplejehjemstakst

S2023-13059

Resumé
I budgetaftalen for 2023 blev det besluttet, at der skulle bygges et nyt plejehjem i Munkebo, og at dette skulle vere et
friplejehjem. For at potentielle investorer skal have en mulighed for at vurdere om det er rentabelt, skal der beregnes en

friplejehjemstakst. Denne sag beskriver taksten for en friplejehjemsplads.

Leder af @konomi og Indkeb Harald-Age Mortensen deltager under punktet.

Sagsfremstilling

Friplejehjemstaksten er beregnet af BDO, og det vedlagte notat beskriver, hvordan taksten er beregnet og hvad den
indeholder af ydelser.

Den beregnede takst er pa 1.766 kr. pr. degn.

Taksten er en indikation pa, hvad den kan blive, da den endelige takst athaenger af den aftale, man laver med
friplejehjemsudbyderen. Der kan i den endelige takst blive taget ydelser ud og lagt ekstra ydelser ind alt efter, hvilken
aftale der laves.

Samtidig er taksten beregnet pa regnskab 2022, og skal derfor som udgangspunkt fremskrives til det ar aftalen indgas 1. I
det tilfeelde, at forbruget viser sig at vaere pa 2022 niveau, skal taksten ikke ngdvendigvis fremskrives, da det er
omkostningsbaseret og vil blive justeret, sa det afspejler den faktiske gkonomi. Nér aftalen med en friplejehjemsudbyder
er indgdet, skal taksten justeres labende, f.eks. hvis der gives en tillegsbevilling pa plejeomradet skal taksten

genberegnes, sdledes den altid er korrekt.

Det er ikke alle kommuner, der har friplejehjem, derfor er sammenligningsgrundlaget ikke stort. Herunder er et udpluk af
fynske kommuners takster.

Nyborg Kommune har en friplejehjemstakst pa 1.615 kr. pr. degn i 2023
Langeland Kommune har en friplejehjemstakst 1.507 kr. pr. degn i 2023
Svendborg Kommune beregnede en friplejehjemstakst i 2020 pd 1.530 pr. degn
Leder af @konomi og Indkeb, Harald-Age Mortensen deltager under punktet.
Okonomiske konsekvenser/finansiering

Punktet har ingen ekonomiske konsekvenser forend der foreligger en endelig aftale med en friplejehjemsudbyder
Lovgrundlag

Lov om friplejeboliger

Hering

Skal ikke i haring

Politikker og strategier

Budget 2023-2026

Punktet afgores i

Jkonomiudvalget



Indstilling: Direktionen indstiller at
¢ Friplejehjemstaksten tages til orientering
Aktuel beslutning pa ZAldre-, Handicap- og Sundhedsudvalget 04-12-2023

Anbefales.
Bilag

Notat Beregning af takst for afregning af friplejehjem Kerteminde Kommune



Punkt 224: Godkendelse af sagsbehandlingsfrister

S2023-6855

Resumé
I folge Retssikkerhedslovens § 3, stk. 2. skal kommunen udarbejde og offentliggere en liste over sagsbehandlingsfrister.
De nuverende tidsfrister er tilgeengelige pa kommunens hjemmeside. De er dog til dels foreldede og er i det store hele

ikke fyldestgerende. P& det grundlag er alle sagsbehandlingsfrister gennemgéet og revideret af kommunens jurister.

Sagen behandles i1 hhv. Zldre,- Handicap,- og Sundhedsudvalg, i Bern,- Unge,- og Uddannelse samt i
Arbejdsmarkedsudvalget med henblik pa anbefaling om godkendelse i Byradet.

Listen over sagsbehandlingsfrister er vedhaftet som bilag.

Sagsfremstilling

Udvalget skal godkende listen med sagsbehandlingsfrister i henhold til Retssikkerhedslovens § 3, stk. 2, der bestemmer,
at Kommunalbestyrelsen skal fastsette frister for, hvor lang tid der ma ga fra modtagelsen af en ansegning, til afgerelsen
skal veere truffet pa de enkelte sagsomréader. Fristerne skal offentliggeres. Retssikkerhedslovens § 3 a bestemmer
derudover, at sagsbehandlingsfristerne for afgerelser efter lov om social service skal offentliggeres og fremga tydeligt af
kommunens hjemmeside.

Safremt en frist ikke kan overholdes i en konkret sag, skal den enkelte sagsbehandler skrive til anseggeren med besked om,
hvornar ansegeren kan forvente en afgerelse

Folketingets Ombudsmand har udtalt folgende om sagsbehandlingsfrister:
"Pé det socialretlige omréde skal kommunerne offentliggere, hvor lang tid de forventer, at det tager at behandle sagerne.
Det har man som borger krav pa at vide. Og disse frister skal vere realistiske. Viser det sig, at en kommune over en vis

periode, ikke har kunnet overholde fristerne, heller ikke efter &ndring af arbejdsgange mv., er kommunen naturligvis
forpligtet til at revidere dem."

Kommunens jurister har gennemgaet sagsbehandlingsfristerne og tilrettet og praciseret, hvor der var behov for endringer
og/eller tilfajelser. P4 grund af en mindre fejl i sagsbehandlingsfristerne, genbehandles sagen i Aldre, Handicap,- og

Sundhedsudvalget. Sagen behandles tillige i Bern, Unge,- og Uddannelsesudvalget samt i Arbejdsmarkedsudvalget.

Sagen behandles i hhv. £Aldre,- Handicap,- og Sundhedsudvalg, i Barn,- Unge,- og Uddannelse samt i
Arbejdsmarkedsudvalget med henblik pa anbefaling om godkendelse i Byradet.

Listen over sagsbehandlingsfrister er vedhaftet som bilag.

Listen blev behandlet pé sidste udvalgsmede, men listen er revideret, sa § 117 a, om tilskud til borger med en hastigt
fremadskridende sygdom, er tilfort og mindre fejl er rettet.

Okonomiske konsekvenser/finansiering
Ingen

Lovgrundlag

Retssikkerhedslovens §§ 3, stk. 2 og 3 a.

Kommunalbestyrelsen skal behandle spergsmél om hjelp sa hurtigt som muligt med henblik pé at afgere, om der er ret til
hjelp og i sa fald hvilken.

Stk. 2 Kommunalbestyrelsen skal pa de enkelte sagsomrader fastseette frister for, hvor lang tid der ma gé fra modtagelsen
af en anseggning, til afgerelsen skal vaere truffet. Fristerne skal offentliggeres. Hvis fristen ikke kan overholdes i en
konkret sag, skal ansggeren skriftligt have besked om, hvornér ansegeren kan forvente en afgarelse.



Hering

Ingen

Politikker og strategier
Ingen

Punktet afgores i

Byradet

Indstilling: Direktionen indstiller at
at udvalget anbefaler sagsbehandlingsfristerne til godkendelse i Byradet
Aktuel beslutning pa Aldre-, Handicap- og Sundhedsudvalget 04-12-2023

Anbefales.
Bilag

Forslag til sagsbehandlingsfrister pa det sociale omréde iht RSL 3 stk 2 (tilfejet barnets lov)



Punkt 225: Godkendelse af tvaersektorielt forlebsprogram for borgere med
lzende- og rygbesveer

S2023-12116
Resumé

En arbejdsgruppe under Falgegruppen for Forebyggelse har udarbejdet et nyt tvaersektorielt forlabsprogram for borgere
med leenderygbesver. Forlabsprogrammet beskriver den tverfaglige, tvaersektorielle og koordinerende sundhedsfaglige
indsats, som praksissektoren, kommuner og sygehusene i Region Syddanmark yder i samarbejdet med borgere med
leenderygbesveer.

Forlgbsprogrammet har varet i hering fra 1. februar til 27. marts 2023. I alt er der indkommet 19
heringssvar. Heringssvarene kan ses pa regionens hjemmeside Hoaringssvar til tveersektorielt forlgbsprogram for borgere
med lenderygbesver.

Kommunerne har desuden en stor opgave ind i forlgbsprogrammet, som er relateret til arbejdsmarkedsomrédet. Borgere
med leenderygbesvar kan vare truet pa deres evne til at forblive pa arbejdsmarkedet pa grund af deres symptomer og den
deraf afledte funktionsevnenedsattelse. For de borgere, der er sygemeldte, er der en risiko for ikke at komme tilbage i
arbejde. Det er derfor vigtigt, at arbejdsmarkedstilknytning er en integreret del af indsatsen for borgere med
leenderygbesveer.

Forlgbsprogrammet sendes efter godkendelse til orientering i Arbejdsmarkedsafdelingen.

Sagsfremstilling

En arbejdsgruppe under Folgegruppen for Forebyggelse har udarbejdet et nyt tvaersektorielt forlebsprogram for borgere
med lenderygbesvear. Forlgbsprogrammet for borgere med leenderygbesvar beskriver den tvaerfaglige, tveersektorielle og
koordinerende sundhedsfaglige indsats, som praksissektoren, kommuner og sygehusene i Region Syddanmark yder i
samarbejdet med borgere med lenderygbesver. Forlabsprogrammets vigtigste fokus er bade akterernes samarbejde,
koordinering og kommunikation og samarbejdet med borgeren og evt. parerende.

Formélet med dette forlgbsprogram er at sikre:

¢ Hgj og ensartet kvalitet af den samlede behandlings-, rehabiliterings- og beskeftigelsesindsats for borgere med
leenderygbesvar i Region Syddanmark

Ensartet forstielse af og kommunikation vedrerende leenderygbesvar

Sammenhang i borgerens forlgb

Samarbejde med borgeren og deres parerende

En hensigtsmassig udnyttelse af ressourcerne i Region Syddanmark

Forlgbsprogrammet er godkendt af den Strategisk Sundhedsstyregruppe samt af formandsskabet i
Sundhedssamarbejdsudvalget. Det nye forlgbsprogram erstatter fra d. 1. januar 2024 det tidligere patientforlebsprogram
for rygomréadet i Region Syddanmark, som er tilbage fra 2010.

Siden det syddanske rygforlebsprogram fra 2010 er der sket et paradigmeskifte inden for lenderygbesvar. Det nye
rygforlabsprogram tager afset i, at l&nderygbesvaer hos de fleste mennesker er en l&ngerevarende eller episodisk tilstand,
hvor smerter af varierende intensitet og varighed kommer og gar.

Omdrejningspunktet i forlebsprogrammet for borgere med leenderygbesver er egenhandtering og stottet egenhandtering.
Dette er helt i trdd med danske og internationale kliniske retningslinjer. Det nye i dette forlebsprogram er den nye viden
om paradigmeskiftet, som skal implementeres hos alle fagprofessionelle, som meder borgere med leenderygbesver. Det er
vigtigt, at borgerne oplever at fi samstemmende informationer, uanset hvilken fagperson de mader i deres forlgb.

Forlgbsprogrammet har veret i horing fra 1. februar til 27. marts 2023. I alt er der indkommet 19 heringssvar, hvoraf flere
af dem har veret lange og omhandlet flere forskellige elementer i heringsudkastet. Det vidner om, at omradet har stor
bevégenhed, men ogsé forskelligt rettede perspektiver. Horingssvarene kan ses pa regionens hjemmeside Heringssvar til
tveersektorielt forlgbsprogram for borgere med laenderygbesveer.

I heringssvarene var der flere temaer, som gik igen og som nu er udfoldet i det justerede forlebsprogram, eksempler herpa
er:


https://regionsyddanmark.dk/politik/horinger-og-afgorelser/horinger/afsluttede-horinger/tvaersektorielt-forlobsprogram-for-borgere-med-laenderygbesvaer
https://regionsyddanmark.dk/politik/horinger-og-afgorelser/horinger/afsluttede-horinger/tvaersektorielt-forlobsprogram-for-borgere-med-laenderygbesvaer
https://regionsyddanmark.dk/politik/horinger-og-afgorelser/horinger/afsluttede-horinger/tvaersektorielt-forlobsprogram-for-borgere-med-laenderygbesvaer
https://regionsyddanmark.dk/politik/horinger-og-afgorelser/horinger/afsluttede-horinger/tvaersektorielt-forlobsprogram-for-borgere-med-laenderygbesvaer

* Onske om at evidensen omkring forebyggelse, sygdomsmestring, stottet egenhandtering og fysisk aktivitet
uddybes.

¢ Uddybende beskrivelse af hvorfor ULRUS (udvidet leenderygundersogelse) ikke er en del af det nye
forlgbsprogram.

¢ (nske om at fa uddybet forklaringerne omkring alvorlig patologi, almindelig behandling samt prognose ift.
tidsperspektivet.

¢ (nske om at fa afdeekket om forlebsprogrammet forventes at give anledning til en vesentlig stigning i henvisninger
til afklarende samtaler i kommunen (Sundhedslovens §119).

Hvad angér forventninger om en mulig stigning af antal henvisninger til afklarende samtaler i kommunerne for borgere
med leenderygbesver, skal bekymringen tages alvorligt. Et sterre pres pd kommunerne kan ikke undgés, men det er
tydeliggjort i forlebsprogrammet, at det ikke er en forpligtelse at oprette nye tilbud, og at et forskelligt serviceniveau i
kommunerne ma accepteres. Opgaven vedrerende § 119 er heller ikke ny med forlgbsprogrammet og derfor er det
vurderingen, at modellen for opgaveoverdragelse ikke skal anvendes i denne sammenhang.

Kommunerne har desuden en stor opgave ind i forlgbsprogrammet, som er relateret til arbejdsmarkedsomrédet. Borgere
med laenderygbesver kan vare truet pa deres evne til at forblive pa arbejdsmarkedet pa grund af deres symptomer og den
deraf afledte funktionsevnenedsattelse. For de borgere, der er sygemeldte, er der en risiko for ikke at komme tilbage i
arbejde. Det er derfor vigtigt, at arbejdsmarkedstilknytning er en integreret del af indsatsen for borgere med
leenderygbesveer.

Forlgbsprogrammet sendes efter godkendelse til orientering i Arbejdsmarkedsafdelingen.

Forlgbsprogrammet er vedhaeftet som bilag.

Okonomiske konsekvenser/finansiering
Ingen

Lovgrundlag

Sundhedsloven

Heoring

Forlgbsprogrammet har veeret i hering fra 1. februar til 27. marts 2023
Politikker og strategier

Sundhedspolitikken

Punktet afgores i

Aldre, Handicap,- og Sundhedsudvalget
Indstilling: Direktionen indstiller at

udvalget beslutter, at Kerteminde Kommune tilslutter sig det tvarsektorielle forlgbsprogram for borgere med
leenderygbesveer.

Aktuel beslutning pa ZAldre-, Handicap- og Sundhedsudvalget 04-12-2023

Godkendt.
Bilag

Forlgbsprogram for borgere med leenderygbesvar



Punkt 226: Status pa stomiomradet

S2023-12184
Resumé

Zldre,- Handicap,- og Psykiatriudvalget anbefalede 1. september 2020 til godkendelse i Byradet 16. september 2020, at
Kerteminde Kommune tilsluttede sig en felles losning pa stomiomréadet pa tveers af regioner og kommuner i Region
Syddanmark og Region Midtjylland. Kerteminde Kommune starter efter planen i projektet 1. december 2023, hvorfor
administrationen vurderer det relevant at orientere udvalget om projektets fremdrift.

Sagsfremstilling

Aldre,- Handicap,- og Psykiatriudvalget anbefalede 1. september 2020 til godkendelse i Byradet 16. september 2020, at
Kerteminde Kommune tilsluttede sig en fzlles lasning pa stomiomradet pa tvers af regioner og kommuner i Region
Syddanmark og Region Midtjylland. Kerteminde Kommune starter efter planen i projektet 1. december 2023, hvorfor
administrationen vurderer det relevant at orientere udvalget om projektets fremdrift.

Baggrund for samarbejdet om stomiprojektet opstod mellem Aarhus Kommune, Odense Kommune, Region Syddanmark
og Region Midtjylland. Projektet blev igangsat med det formal at satte borgerne i centrum ved at skabe en smidigere
overgang fra sygehus til kommune for borgere med stomi igennem et faelles tvaersektorielt udbud pé stomiprodukter.
Udfordringen er, at sygehus og kommune ofte ikke er enige om, hvilket produkt, der er bedst for borgeren. En af de
vasentlige arsager er, at sygehuset og kommunerne betaler vidt forskellige priser for de produkter, der findes pa markedet
(forskellige indkebsaftaler), men ogsa at der arbejdes under forskellige lovgivninger. Det medferer, at parterne ofte har
forskellige tilgange til borgerne og forskellige erfaringsgrundlag med de produkter, der findes. Borgeren starter derfor op
med et produkt pa sygehuset, som borgen foler sig tryg ved. Nér borgeren kommer hjem, tilbyder kommunen et
tilsvarende, men andet produkt, end det borgeren er startet med at bruge. Alternativt skal kommunen bevilge et produkt,
der ikke er pa kommunens aftale, og derfor er veesentligt dyrere end evrige lignende produkter. Regioner og kommuner
har i dag seedvanligvis indkebsaftaler med grossister, der omfatter sdvel produktkebet som serviceydelser relateret hertil,
dvs. support, bestillingssystem, levering mv. Desuden yder grossisterne sundhedsfaglig radgivning i relation til
stomiprodukterne, og dermed har man ikke en uvildig radgivning.

Den fzlles losning vil via felgende indsatser sikre et ssmmenhangende forleb for borgeren og en bedre gkonomi.
Projektet omfatter:

1. Et feelles udbud af stomiprodukter uden tilknyttede serviceydelser, der sikrer, at regioner og kommuner har adgang til
samme sortiment, og at producenter kan byde ind. Med et fzlles udbud pa stomiprodukter geres der op med den méde,
hvorpa kommunerne indkaeber stomiprodukter i dag. I stedet for at kabe alt (produkter, levering og rddgivning) hos én
leverander, vil ydelserne blive handteret saerskilt. Nar produkterne udskilles i et seerskilt udbud, bliver det muligt for
producenterne at byde ind. Desuden vil man med en falles tvaersektoriel indkebsaftale f& samme sortiment af produkter til
samme priser i regioner og kommuner. Dermed dannes der grundlag for et sammenhangende forlgb for borgeren i
regionalt og kommunalt regi, idet der lettere vil kunne opnés enighed om produktvalg. Det faelles udbud er gennemfort af
Region Midtjylland pa vegne af de deltagende kommuner og Region Syddanmark.

2. Etablering af en serviceplatform hos foreningen Felles Service Center (FSC), som de regioner og kommuner, der er
medlemmer af foreningen, kan benytte sig af. Serviceplatformen vil sikre hindtering af lager, levering, call-center for
teknisk support samt it-system til understottelse af indkeb. Nar serviceydelser relateret til stomiprodukterne ikke laengere
skal kabes fra grossisten, skal de handteres pa anden vis. Som en del af den fzlles lgsning er der derfor etableret en faelles
serviceplatform, der sikrer én indgang for borgeren til det offentlige pa stomiomradet. Den fzlles serviceplatform er
forankret hos FSC, som allerede i dag betjener Region Midtjylland og kommunerne heri i forhold til forskellige
borgernare opgaver. Den faelles serviceplatform hos FSC bestéar af folgende:

o Et IT-system, der digitalt understatter processen med bevilling, bestilling og fakturering for bade kommune og
borger. FSC sender indkebet af systemet i udbud.

¢ Et call-center, som kan vejlede borgeren i forhold til tekniske/praktiske spergsmal om bestilling og levering, og som
kan henvise sundhedsfaglige sporgsmal til rette sundhedsfaglige personale. Call-centeret varetages af en privat
leverander, der allerede i dag laser lignende opgaver for FSC.

o Lager og logistik-funktion, der opbevarer, pakker og sender produkter til borgerne. Funktionen skal varetages af en
privat leverander, og FSC vil derfor sende det i udbud.



o FEt sekretariat, der varetager en reekke administrative opgaver, herunder fakturering og kontraktstyring

Det er den klare forventning, at den falles serviceplatform med tiden kan udbredes til ogsa at understette andre omrader,
som fx sérpleje- og diabetesprodukter. Naeste omrade er udbud af urologiprodukter fx kathetre.

Kerteminde Kommune har ved tilslutning til den fzlles losning forpligtet sig pa at veere medlem af FSC, som er omdannet
til en forening i september 2020. Kommunen kan séledes aftage FSC's ydelser uden forudgéende udbud. Som medlem har
man desuden en vis indflydelse pa FSC via generalforsamlingen, idet Region Midtjylland og kommunerne heri dog har
bestemmende indflydelse. FSC er oprettet som en forening med begraenset ansvar, hvorfor deltagerne ikke hafter for
foreningens forpligtelser. Det er muligt at melde sig ud igen med et varsel pd 12 eller 18 méneder (alt afh@ngig af antal
borgere, der leveres til) til den 1. januar.

radgivning, hensigtsmassig opgavedeling samt give bedre mulighed for specialisering og faglig opdatering. Aftalen
danner grundlag for, at de faglige kompetencer anvendes mest hensigtsmassigt, og at de samlede ressourcer anvendes
effektivt til gavn for borgerne. Samarbejdsaftalen sikrer, at

¢ kommuner og region far et teettere og bedre samarbejde.

¢ borgerne far den bedst mulige uvildige sundhedsfaglig radgivning.

¢ kommunens fagpersoner far mulighed for at opgradere deres kompetencer i forbindelse med temadage, e-laering og
andre initiativer.

o der sker en standardisering af ansegningsforlebet, der skal resultere i hurtigere behandling af borgers ansggning.
Kombineret med den fazlles produktaftale giver det standardiserede ansegningsforlab et felles udgangspunkt for
regioner og kommuner i forbindelse med vurdering af bevillinger, hvilket vil lette administrationen.

Status er, at der forventeligt skal anvendes medarbejderressourcer til bl.a. uddannelse, borgerkontakt og konvertering af
produkter. Den sundhedsfaglige rddgivning er hjemtaget, hvilket medferer flere opgaver til kontinenssygeplejersken. Der
er i oktober udsendt breve til relevante borgere med information om ny produktaftale og ny lesning. Safremt borgeren
skifter til andet produkt, skal de have mulighed for at vurdere og afpreve produktet. Ud fra dataudtreek af nuvaerende
leverander samt det nye produktsortiment inddeles borgerne efter:

- Borgere, der fortsaetter med samme produkt.

- Borgere der skifter til et lignende produkt

- Borgere, der skal indkaldes til revurdering af det bedst egnede produkt.

- Borgere, der anvender produkter uden for aftalen skal have frit valg af nuvarende leverander.

Kommunen skal foretage en konkret individuel vurdering og pé den baggrund veelge en lgsning til borgeren, som er
sammensat af produkter fra forskellige leveranderer. Denne proces forventes forst at vaere gennemfort primo 2024.

Okonomiske konsekvenser/finansiering

Kerteminde Kommune har pr. november 2023 i alt 119 borgere med en bevilling pa stomiprodukter, svarende til et
forbrug pa 1.322.972 kr. &rligt (2022). Omkostninger til klargeringsfasen til stomiprodukter omfatter initialomkostninger



kr. 113.827. Baseret pé indbyggertal, er kontingentet til Faelles Service Center er i 2023 9.596 kr. og fra 2024 og frem
19.193 kr. arligt. I folge businesscasen er den forventede besparelse i Kerteminde Kommune kr. 624.989/r.

Lovgrundlag

I folge Lov om social service § 112, stk. 1, nr. 1, og 2, skal kommunen yde stotte til hjeelpemidler til personer med varigt
nedsat fysisk eller psykisk funktionsevne, nér hjelpemidlet i vaesentlig grad kan afhjelpe de varige folger af den nedsatte
funktionsevne eller i vaesentlig grad kan lette den daglige tilverelse i hjemmet.

Social- og Integrationsministeriets bekendtgerelse om hjelp til anskaffelse af hjelpemidler og forbrugsgoder efter
servicelovens § 14 fastslér, at der kan ydes stotte til stomihjaelpemidler til personer, som har faet foretaget en af folgende
operationer: colostomi (kunstig udfering af tyktarmen), ileostomi (kunstig udfering af tyktarmen) eller urostomi (kunstig
udfering af urinveje).

Hering

Ingen

Politikker og strategier

Punktet afgores i

Zldre, Handicap,- og Sundhedsudvalget

Indstilling: Direktionen indstiller at

udvalget tager orienteringen til efterretning

Aktuel beslutning pa ZAldre-, Handicap- og Sundhedsudvalget 04-12-2023

Orientering givet.



Punkt 227: BPA brugerhandbog 2024

S2023-13061
Resumé

BPA (borgerstyret personlig assistance)-hdndbogen er udarbejdet som en vejledning til borgere, der ansker at soge eller
har faet bevilget en BPA-ordning efter §§ 95 og 96 i lov om social service.

Héndbogen er udarbejdet af Kerteminde Kommune og beskriver retningslinjer og indhold for §§ 95 og 96 om BPA samt
den praksis, der geelder i Kerteminde Kommune for administration af BPA-ordningen.

Handbogen giver svar pé nogle af de veesentligste og mest almindelige spergsmal i forbindelse med BPA. Handbogen er
vejledende, og derfor vil der altid i de enkelte situationer vedrerende en ansggning om BPA og diverse tilskud veare tale
om individuelle vurderinger, ligesom de beskrevne takster er vejledende.

BPA-handbogen skal revideres hvert ar, sa den afspejler geeldende lovgivning og praksis.

Sagsfremstilling

BPA (borgerstyret personlig assistance)-hdndbogen er udarbejdet som en vejledning til borgere, der ensker at sege eller
har faet bevilget en BPA-ordning efter §§ 95 og 96 i lov om social service.

Handbogen er udarbejdet af Kerteminde Kommune og beskriver retningslinjer og indhold for §§ 95 og 96 om BPA samt
den praksis, der geelder i Kerteminde Kommune for administration af BPA-ordningen.

Handbogen giver svar pé nogle af de vaesentligste og mest almindelige spergsmal i forbindelse med BPA. Handbogen er
vejledende, og derfor vil der altid i de enkelte situationer vedrarende en ansegning om BPA og diverse tilskud vare tale
om individuelle vurderinger, ligesom de beskrevne takster er vejledende.

Handbogen er opbygget saledes, at der under hvert emne redegeres for det, der gaelder falles for §§ 95 og 96 og derefter
det, der gaelder for henholdsvis § 95 og 96.

Handbogen er revideret og der er foretaget enkelte rettelser/tilfgjelser. Disse er understreget med gult i det vedlagte bilag
(BPA-handbogen).

Der er derudover indarbejdet @ndringer i henhold til Lov 2023-06-13 nr. 752 om a&ndring af lov om social service, der har
folgende ordlyd:

§ 11 lov om social service, jf. lovbekendtgarelse nr. 170 af 24. januar 2022, som cendret ved § 41 i lov nr. 324 af 16. marts
2022, § 2ilovnr 892 af 21. juni 2022, § 2 i lov nr. 368 af 2. april 2023, lov nr. 481 af 12. maj 2023 og § 1 i lov nr. 482 af
12. maj 2023, foretages folgende cendringer:

1. 1§95, stk. 4, 1. pkt., cendres »unge i alderen fra 18 dr til og med 23 dr« til: »personer«.

2.§ 95, stk. 4, 2. pkt., opheeves.

3. 15 95, stk. 4, 4. pkt., der bliver 3. pkt., cendres »Den unges forceldre« til: »Personens neertstaende, som helt eller delvis
passer den pdageeldende, jf. stk. 3,«.

§ 2 Loven treeder i kraft den 1. juli 2023.

Til fastansatte hjeelpere oprettes pensionsordning i PenSam Liv efter 5 méaneders ansattelse. Tidligere var der krav om en
8 maneders ansettelse.

Ydermere er der rettet slafejl, henvisninger til hjemmesider, der ikke laengere er gaeldende er erstattet med aktuelle links,
og opsatningen er i ganske fa tilfaelde andret af estetiske hensyn.

Rettelser er angivet med gult i vedhaftede bilag.



Okonomiske konsekvenser/finansiering

Ingen

Lovgrundlag

Efter servicelovens § 95 kan kommunalbestyrelsen yde hjelp i form af et kontant tilskud til borgeren. Herved fér borgeren

mulighed for selv at ansatte hjelpere og kan dermed valge, hvem de vil have til at udfere hjelpen. Efter servicelovens
§ 96 skal kommunalbestyrelsen tilbyde borgerstyret personlig assistance (BPA).

Heoring

BPA-handbogen skal i hering i Handicapradet

Politikker og strategier

Politik for mennesker med fysiske og psykiske handicap i Kerteminde Kommune, 2023-2926
Punktet afgores i

Zldre,- Handicap,- og Sundhedsudvalget

Indstilling: Direktionen indstiller at

udvalget sender BPA-handbogen i hering i Handicapradet

Aktuel beslutning pa Aldre-, Handicap- og Sundhedsudvalget 04-12-2023

Sendes til hering i handicapradet

Bilag

BPA handbog inkl. forslag til rettelser



Punkt 228: Orientering om Housing First-tilgangen

S2023-13055
Resumé

Siden 1. oktober 2023 har det varet muligt for kommunen at implementere § 85 a i Lov om social service (serviceloven).
Bestemmelsen i § 85 a, omhandler hjalp til hjemlese i form af bolig og bostette i henhold til Housing First-tilgangen.
Bestemmelsen er ikke obligatorisk, men der er gkonomiske fordele ved at implementere bestemmelsen.

Kerteminde Kommune har mulighed for at hjelpe borgerne i egen bolig, men safremt Kerteminde Kommune skal kunne
efterleve § 85 a, skal der ivaerksattes undervisningsforlab for enkelte medarbejdere. Det forventes, at § 85 a, kan veare
implementeret medio 2024.

Sagsfremstilling

Ved Lov 2023-05-12 nr. 482 om endring af lov om social service, lov om almene boliger m.v., lov om leje af almene
boliger og forskellige andre love, indfertes § 85 a i lov om social service.

Bestemmelsen har folgende ordlyd:

"Kommunalbestyrelsen kan tilbyde hjcelp, omsorg eller stotte til udvikling af feerdigheder efter de specialiserede
stottemetoder fra Housing First-tilgangen til personer i hjemloshed eller i risiko for hjemloshed, som har behov for hjcelp,
omsorg eller stotte pa grund af scerlige sociale problemer.

Stk. 2.Folger kommunalbestyrelsen ikke borgerens onsker til leverandor af bostotten, jf- § 142, stk. 4, skal
kommunalbestyrelsen begrunde dette i afgorelsen efter stk. 1."

Lovandringen har virkning fra 1. oktober 2023.

Bestemmelsen i § 85 a, angiver som noget nyt i serviceloven, hvilken tilgang kommunen skal arbejde efter. Séledes er det
lovbestemt, at det er tilgangen Housing First, der skal anvendes, nar der bevilges hjelp i henhold til § 85 a.

Housing First er ifolge Social- og Boligstyrelsen en helhedsorienteret tilgang til hjemleshed, hvor borgeren tilbydes en
selvstaendig bolig i almindeligt byggeri og samtidig modtager bostette. Der er altsa tale om en todelt indsats, hvor
borgerens behov for et sted at bo bliver imedekommet sammen med bevillingen af en socialpeedagogisk indsats.

Tilgangen er efterprovet, og resultaterne fra Den Danske Hjemlosestrategi viser, at ca. 90 % af de borgere, der bade fik en
bolig og stette i henhold Housing First, blev boende i deres bolig i undersegelsesperioden.

Det er aktuelt 5 borgere, der har ophold pé forsorgshjem, og som vil vere i mélgruppen for § 85 a.

Okonomisk incitament

Implementeringen af § 85 a, er ifolge lovteksten frivillig for kommunerne, men det bemarkes, at der er et staerkt
gkonomisk incitament for at implementere bestemmelsen.

For det forste er ordningen billigere end herberger, pensionater, forsorgshjem og optagelseshjem m.m., som de
pagaldende borgere ellers ville vaere visiteret til i henhold til servicelovens § 110.

Det skal her indskydes, at kommunerne ikke har ind- og udskrivelsesretten i forhold til ophold i henhold til § 110. Det har
derimod de enkelte opholdssteder. Det betyder, at kommunen ikke kan pavirke ophold til 1 henhold til § 110.

Kommunen har dog en betinget udskrivningsret. Det folger af § 110, stk. 5, der blev indfert i serviceloven sammen med §
85 a. Udskrivningsretten er bl.a. betinget af, at borgeren takker ja til den anviste bolig, sdfremt borgeren skal udskrives til
egen bolig.

For det andet refunderer staten jevnfer servicelovens § 176 a, 50 % af kommunens udgifter til bostette efter § 85 a, 1 op
til 2 ar efter borgerens udskrivning fra en boform efter § 110, sdfremt kommunen har truffet afgerelse om bostetten inden



borgerens udskrivning fra boformen efter § 110.

Der er ligeledes 50 % refusion, hvis borgeren i umiddelbar forleengelse af udskrivningen fra boformen efter § 110, har féet
midlertidigt ophold i et botilbud til personer med betydelig nedsat fysisk eller psykisk funktionsevne eller s&rlige sociale
problemer jevnfer § 107, og kommunen derefter har truffet afgerelse om, at borgeren skal modtage bostette efter § 85 a i
egen bolig, nar borgerens ophold i botilbuddet er afsluttet.

Indtil 1. oktober 2023 var der i henhold til § 177, 50 % refusion uden tidsbegraensning, nar borgeren var i boform efter §
110, men pr. 1. oktober 2023 er der kun 50 % refusion i 90 dage pr. lebende ar fra datoen for forste indskrivning i
boformer efter § 110.

Boliger

I forhold til tildelingen af boliger, indskudslan, enkeltydelser plus personligt tilleg er der ikke noget nyt i § 85 a. Séledes
kan mange personer i malgruppen for § 85 a, f.eks. soge om sarlig stette til husleje 1 henhold til aktivlovens § 34 som
hidtil. Kommunen kan ogsé udarbejde en forhdndsgodkendelse til indskudslan, sa borgere, der star for at flytte i lejebolig,
er bekendt med den gkonomiske ramme for indskudslénet, inden de finder en bolig.

Da den nye udskrivningsret 1 henhold til § 110, stk. 5, er betinget af, at borgeren takker ja til den anviste bolig, er det
vigtigt, at Kerteminde Kommune har attraktive boliger til de pageldende borgere.

Det bemerkes, at de boliger, som Kerteminde Kommune typisk i henhold til anvisningsretten har adgang til i
boligforeningerne, er for dyre til, at de kan benyttes af borgere pa overfarselsindkomster, og de personer, der er i
malgruppen til § 85 a, vil ofte vaere pa overforselsindkomster, sd anvisningsretten har ikke umiddelbart relevans for
borgere, der skal hjelpes ud af hjemlgshed gennem Housing First-metoden.

Der er en fortlobende dialog med boligforeningerne, der dog indtil videre ikke er udmundet i et andet resultat.

Boligerne skal derfor findes udenom anvisningsretten.

Den pzedagogiske tilgang
Der er tre peedagogiske metoder, der kan bruges som socialpadagogisk indsats i henhold til Housing First:

¢ ACT (Assertive Community Treatment), der henvender sig til de borgere, der har de mest intensive og langvarige
stattebehov og kun i meget begraenset omfang kan benytte stotteindsatser fra det sociale system - Tilgangen
vurderes dog ikke relevant for Kerteminde Kommune.

¢ ICM (Intensive Case Management),der er til en mellemgruppe med langvarige stottebehov, men som i nogen grad
kan benytte eksisterende tilbud.

o CTI (Critical Time Intervention), der henvender sig til de borgere, der i betydelig grad kan benytte det eksisterende
stottesystem, og som primeert har brug for stette i en kortere overgangsperiode, herunder til at fa opbygget et
stattenetveerk i det eksisterende system.

Disse metoder har ikke veret benyttet i Kerteminde Kommune for, og det vil derfor kreeve, at personalet uddannes i ICM
og CTI, hvis § 85 a skal implementeres. Det betyder, at 4-6 medarbejdere i lobet af foraret 2024 blive undervist i
henholdsvis ICM og CTI metoderne. Derudover vil 3 myndighedssagsbehandlere blive undervist i begge tilgange. Der
skal ikke ansattes nyt personale i forbindelse med implementering, og der forventes ikke at vere udgifter af betydning
forbundet med uddannelsen af personalet, der efter planen vil vare ferdiguddannet sommeren 2024.

Sagsbehandlingstid og IT-understeattelse

Den forventet sagsbehandlingstid fra ansegning og til afgerelse vil vaere 4 uger ligesom bevilling af socialpedagogisk
stotte i henhold til § 85, og der vil vaere mulighed for at fremme akutsager.

Der forventes ikke at vaere it-systemtekniske udfordringer ved implementeringen, og der vil lebende kunne treekkes lister
med borgere, der er bevilget ydelser efter § 85 a.



Okonomiske konsekvenser/finansiering

Opgaven kan lgses inden for nuvarende ramme med det nuvaerende borgergrundlag.

Lovgrundlag

Kommunalbestyrelsen skal ifalge Lov om Social Service §85 tilbyde stette, omsorg, optraening og hjelp til borgere over
18 ar, som har behov for dette. Det kan vere borgere, som har betydelig nedsat psykisk eller fysisk funktionsevne eller
serlige sociale problemer, som har brug for denne bostette.

Heoring

Ingen

Politikker og strategier

Punktet afgores i

Zldre,- Handicap,- og Sundhedsudvalget

Indstilling: Direktionen indstiller at

udvalget tager orienteringen til efterretning.

Aktuel beslutning pa ZAldre-, Handicap- og Sundhedsudvalget 04-12-2023

Orientering taget til efterretning



Punkt 229: Godkendelse af kvalitetsstandarder pa seldreomradet

$2023-9899
Resumé

Kommunalbestyrelsen skal mindst én gang érligt udarbejde kvalitetsstandarder for ydelser efter Serviceloven § 83, 83 a
og 86 og §79a. Kvalitetsstandarder beskriver det serviceniveau, som Byréadet fastleegger for indsatser leveret af Aldre,-
Handicap,- og Sundhed. For at efterleve lovkravet skal Byrddet godkende kvalitetsstandarder inden udgangen af aret.

Udvalget sendte 2. oktober 2023 udkast til reviderede kvalitetsstandarder i hering i Seniorradet og
Handicapridet. Kvalitetsstandarderne omfatter Personlig pleje, Praktisk hjelp i

hjemmet, Rehabiliteringsforleb, Forebyggende hjemmebesag, Genoptraening og vedligeholdende trening
samt Madservice.

Administrationen har modtaget haringssvar fra hhv. Seniorrddet og Handicapradet, der ikke har givet anledning til
yderligere endringer.

Kvalitetsstandarderne med de viste a&ndringer er vedheftet som bilag.

Sagsfremstilling

Kommunalbestyrelsen skal mindst én gang arligt udarbejde kvalitetsstandarder for ydelser efter Serviceloven § 83, 83 a
og 86 og §79a. Kvalitetsstandarder beskriver det serviceniveau, som Byradet fastlegger for indsatser leveret af Aldre,-
Handicap,- og Sundhed. For at efterleve lovkravet, skal udvalget godkende kvalitetsstandarder inden udgangen af

aret. Kvalitetsstandarden skal indeholde generel information til borgerne om den hj&lp, de kan forvente fra kommunen,
hvis de far behov for en ydelse, som er omfattet af Bekendtgerelsen om lovpligtige kvalitetsstandarder.

Der er i haringsudkastet foretaget mindre rettelser og rettelser i sproglige formuleringer og tegnsatning. Afdelingsnavne
og kontaktinformationer er @ndret til de nuverende gaeldende. Kvalitetsstandarderne er forinden hering ogsa
kommenteret af relevante ledere for omréderne.

Udvalget sendte 2. oktober 2023 udkast til reviderede kvalitetsstandarder i haring i Seniorradet og

Handicapradet. Administrationen har modtaget heringssvar fra Seniorrddet og Handicapradet. Seniorradet finder, at de
patenkte @ndringer/rettelser kun beskriver sma endringer 1 praksis, som ikke umiddelbart forringer serviceniveauet for
borgerne. Handicaprédet har ingen bemarkninger. Der er sdledes ikke foretaget yderligere @ndringer efter haringsfristen.

Nedenfor vises en oversigt over de vasentlige rettelser:

E:flhtetsstandard L—lidtidige tekst IForeslis zendret til:
IDet vurderes samtidigt om Safremt du i forvejen modtager
. det er for vil veere muligt at vederlagsfri fysioterapi som
t\r/:illilﬁeli)oldende imodtage vederlagsfri dferes af en privat
eno t%ae §in fysioterapi eller fysioterapi raktiserende fysioterapi, vil du
Eenop & efter henvendelse fra egen ikke vurderes berettiget til et
Paege ilsvarende tilbud i kommunen.




IAfsnit "Hvad kan du fa hjzlp
til": Slettet, da terapeuter ingen
imyndighed har til at visitere
[..] Det kan vaere de mener, at  |eller bevilge et

et rehabiliteringsophold vil irehabiliteringsophold.

veere relevant for dig.

IKerteminde Kommunes

[Ilf/’erteminde Kommunes IMadservice kan kontaktes pa tlf.
Madservice adservice kan kontaktes pa 65 15 19 99 pé hverdage i
tlf. 65 15 19 99 tidsrummet 8.15 - 9.15 og 12.30
- 13.45
Tilfojet afsnit om hjemmet som
Forebyggende beidsolads. herund
lhjemmebesog procjaspiads, herunder
) udluftning efter rygning.
personlie hielp o Tilfajet kvalitetsmal svarende til
o g W&Ip o8 valitetsstandard for praktisk
eje C
|p jelp 1 hjemmet.

Kvalitetsstandarderne med de viste &ndringer er vedhaeftet som bilag.

Okonomiske konsekvenser/finansiering

Kvalitetsstandarderne er udarbejdet inden for den vedtagne ekonomiske ramme for £Aldre, Handicap og Sundhed.

Lovgrundlag

BEK nr 1575 af 27/12/2014: Bekendtgerelse om kvalitetsstandarder for hjemmehjelp, rehabiliteringsforleb og treening
efter servicelovens §§ 83, 83 a og 86.



BEK nr 716 af 07/07/2019: Bekendtgorelse om tilretteleeggelse af samt kvalitetsstandarder for de forebyggende
hjemmebesog efter servicelovens § 79 a

Hering
Kwvalitetsstandarderne har veret i hering i Seniorrddet og Handicapradet.
Politikker og strategier

Veardighedspolitik og Sundhedspolitik
Punktet afgores i

Byradet

Indstilling: Direktionen indstiller at

udvalget anbefaler kvalitetsstandarderne til godkendelse i Byréadet.

Aktuel beslutning pa Aldre-, Handicap- og Sundhedsudvalget 04-12-2023

Anbefales.
Bilag

Hjelp til praktiske opgaver i hjemmet, 2023
Personlig hjlp og pleje, 2023
Rehabiliteringsforlab, 2023

Forebyggende hjemmebesog, 2023
Vedligeholdende traening og genoptraening, 2023

Madservice, 2023



Punkt 230: Orienteringssag: Ledelsesinformation til Aldre-, Handicap- og
Sundhedsudvalget pr. 31. oktober 2023

S2023-12740
Resumé

Sagsfremstilling

Aldre-, Handicap- og Sundhedsudvalget orienteres pa madet omkring en raekke ekonomiske nagletal for udvalgets
omrader.

Okonomiske konsekvenser/finansiering
Ingen
Lovgrundlag
Heoring
Skal ikke 1 hering
Politikker og strategier
Punktet afgores i
Zldre-, Handicap- og Sundhedsudvalget
Indstilling: Direktionen indstiller at
¢ /ldre-, Handicap- og Sundhedsudvalget tager orienteringen til efterretning
Aktuel beslutning pa Aldre-, Handicap- og Sundhedsudvalget 04-12-2023
Orientering taget til efterretning
Bilag

Zldre-, Handicap- og Psykiatriudvalg pr. 31. oktober 2023



Punkt 231: Sager og skrivelser til orientering

S2021-49814
Sagsfremstilling

- Boligstatistik (vedhaftet)
- Ansegning "Med borgeren ved roret" (vedheftet)
- 72-timers behandlingsansvar

- Status sundhedsspirer
Aktuel beslutning pa Aldre-, Handicap- og Sundhedsudvalget 04-12-2023
Orientering givet.

Bilag

Boligstatistik 23. november 2023

Kerteminde Kommune, Ansegning Med borgeren ved roret



Punkt 232: Eventuelt

S2021-49814
Sagsfremstilling

Aktuel beslutning pa Aldre-, Handicap- og Sundhedsudvalget 04-12-2023

UIntet til punktet.



Punkt 233: Godkendelse af referat

S2021-49814
Sagsfremstilling

Referat godkendes

Aktuel beslutning pa Aldre-, Handicap- og Sundhedsudvalget 04-12-2023

Godkendt.
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