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Punkt 1: Godkendelse af dagsorden

00.22.04-A00-367197
Beslutning
Dagsordenen blev godkendt.



Punkt 2: Meddelelser

00.22.04-A00-367197
Resume

Forvaltningen orienterede om:

e Aktuel retssag

¢ Henvendelse fra Ankestyrelsens tilsyn

e Konkret henvendelse til udvalget
Beslutning

Punktet blev gennemgaet.



Punkt 3: Lukket: Gefion II, Opstart af projekt for opferelse af heojt
specialiseret botilbud

00.01.00-A00-470154



Punkt 4: Orientering om sundhedsreform 2024

29.00.00-P20-472135
Resume

Aftalen om sundhedsreform 2024 blev indgéet 15. november 2024 og far stor betydning for hvilke sundhedsopgaver,
kommunerne skal lgse fremover. Overordnet set skal der etableres en ny organisering af sundhedsvasenet, og der flyttes
sundhedsopgaver fra kommuner til regioner.

Sundhedsreformen treeder i kraft den 1. januar 2027, og Social- og Sundhedsudvalget vil lebende blive orienteret og
inddraget i det forberedende arbejde, der pagér i1 2025/2026.

Sagen forelegges Social- og Sundhedsudvalget til orientering.

Sundhedschef Mette Ryle deltager i sagens behandling.
Sagsfremstilling

Aftalen om sundhedsreform 2024 blev indgéet 15. november 2024 ml. regeringen, Danmarksdemokraterne, SF,
Konservative og Radikale. Se bilag 1. Sundhedsreformen lagger op til reekke forandringer, der har stor betydning for
hvilke opgaver, kommunerne skal lgse og hvordan. Se bilag 2.

Der etableres 4 regioner herunder én samlet Region @stdanmark. Der oprettes 17 lokale sundhedsrad, hvor kommuner
med under 80.000 indbyggere har én politisk reprasentant. Sundhedsradet varetager den umiddelbare forvaltning af
regionens sundhedsopgaver inden for et afgraenset omrade. Rudersdal Kommune bliver organisatorisk en del af
sundhedsradet "Hovedstaden Nord’ sammen med Herlev, Ballerup, Gentofte, Gladsaxe, Lyngby-Taarbak, Redovre,
Egedal og Furesg Kommune.

Det er besluttet at rykke flere sundhedsopgaver fra kommunerne til regionerne. Regionerne kan valge at indga aftaler
med kommunerne om driften af disse opgaver. Det drejer sig om;

Den akutte specialiserede sygepleje

Patientrettet forebyggelse

Genoptraening efter sundhedsloven: Rehabilitering pa specialiseret niveau og dele af avanceret genoptraning
Midlertidige ophold pa sundheds- og omsorgspladser

Der laegges op til, at kommunerne fortsat kan varetage opgaver, der med fordel kan loses tet pa borgerne og med
tilstreekkelig haj kvalitet.

e o o o o

Foruden ny organisering bestar reformen af en reekke andre elementer herunder;

Bedre l&gedaekning i det almenmedicinske tilbud
Sidestilling af psykiatri og somatik

Frit valg og styrkede patientrettigheder

Kronikerpakker som en del af den patientrettet forebyggelse
Indferelse af en Folkesundhedslov

Implementering

2025 og 2026 er forberedelses- og overgangsar inden sundhedsreformen traeder i kraft 1. januar 2027. Se bilag 3. 1 2025
vedtages lobende ny lovgivning pa baggrund af aftalen om sundhedsreformen i takt med, at forberedelserne og loven
bliver klar.

Kommunalbestyrelsen skal inden kommunalvalget den 18. november 2025 i kommunens styrelsesvedtegt beslutte, hvem
der skal reprasentere Rudersdal i det lokale sundhedsrad. Det fremgér af aftalen om sundhedsreformen, at kommunerne
kan veelge om den kommunale repraesentant i sundhedsradet skal veere borgmesteren eller en udvalgsformand med ansvar
inden for sundhed, omsorg og socialpsykiatri. Se bilag 1. Lovgivning om ny sundhedsstruktur fremsettes jf. tidsplanen i
bilag 3 i foraret med henblik pa vedtagelse i juni 2025. Efter lovens vedtagelse vil Kommunalbestyrelsen fa forelagt en
sag om valg af kommunens reprasentant til beslutning.

Regionen skal senest 1. april 2026 have indgéaet aftale med relevante kommuner om de opgaver, som kommunerne skal
varetage driften af fra 1. januar 2027. Kommunerne far pligt til at varetage driften af sundhedsopgaverne under regionens



ansvar og finansiering, séfremt regionerne anmoder herom, til og med 2028.

Den igangvaerende ombygning og renovering af Hegnsgarden (kommunens midlertidige pladser) giver de bedste
forudsetninger for, at det kommende sundhedsrad valger at indgé aftale med kommunen om at blive leverander af de nye
sundheds- og omsorgspladser i Rudersdal Kommune fra 1. januar 2027 og dermed sikre geografisk naerhed for borgerne.

Okonomi

De gkonomiske konsekvenser for Rudersdal Kommune og for kommunerne samlet set er endnu uafklarede, og der venter
en lang proces for bdde opgavefordeling og deraf ogsa ekonomien endeligt er afklaret. @konomien i opgavefordelingen
skal afklares og forhandles mellem regeringen, KL og regionerne i lebet af 2025. I 2026 skal kommunerne udarbejde
udkast til en aftale om sékaldt bodeling, dvs. hvilke aktiver, passiver, rettigheder, pligter og ansatte, der skal overfores fra
kommuner til regionerne. Bodelingen skal efterfelgende forhandles med den modtagende region. Ferst derefter vil
myndigheds- og finansieringsansvaret blive overflyttet den 1. januar 2027.

Aftalen om sundhedsreform 2024 tilferer samlet 370 mio. kr. i 2025 stigende til samlet 6,4 mia. kr. 1 2030 til
driftsudgifter.

Opgaveflytningen og nedleggelsen af ordningen om kommunal medfinansiering (KMF) betyder samtidig, at et markant
beleb pa op til 30 mia. kr. flyttes ud af kommunerne. Det vil have byrdefordelingsmessige konsekvenser for
kommunerne, hvor nogle kommuner kan komme ud med enten en gevinst eller et tab. De byrdefordelingsmaessige
konsekvenser udlignes gennem en for kommunerne under ét likviditetsneutral overgangsordning (i en overgangsperiode
frem til og med 2028). Det er seedvane at anvende en overgangsordningen, som neutraliserer tab og gevinster over 0,05
pct. af kommunens beskatningsgrundlag (hvilket svarer til ca.10 mio. kr. for Rudersdal Kommune), men pa grund af
vanskelighederne med at opgere kommunernes KMF-udgifter korrekt og den efterfolgende fastfrysning af kommunernes
budgetter, kan de faktiske skonomiske konsekvenser imidlertid blive vanskelige at opgere.

Videre proces

Kommunalbestyrelsen og Social- og Sundhedsudvalget vil lobende blive inddraget i det forberedende arbejde ifm.
implementering af sundhedsreformen i takt med at afklaring og lovgivning falder pa plads. Forvaltningen planlegger en
temadreftelse for kommunalbestyrelsen om sundhedsreformen efter sommeren 2025.

Indstilling

Direktionen foreslér, at sagen forelaeegges til orientering.

Beslutning

SOCIAL- OG SUNDHEDSUDVALGET tiltreeder Direktionens forslag.

Elisabeth Ildal (C) deltog ikke under punktets behandling.
Bilag

Bilag 1. Aftale-om-sundhedsreform-2024
Bilag 2. Opsummerende notat vedr. ny sundhedsreform

Bilag 3. Tidslinje for sundhedsreform kommuner



Punkt 5: Orientering om ombygning og renovering pa Hegnsgiarden

29.00.00-P20-369158
Resume

Kommunalbestyrelsen godkendte i juni 2022 Strategien for fremtidens midlertidige pladser. Kommunalbestyrelsen
godkendte dermed at reducere antallet af midlertidige degnrehabiliteringspladser fra 65 1 2021 til 42 1 2026, at samle
pladserne pad Hegnsgarden, samt at give en anlagsbevilling til ferste del af renoveringen og ombygningen, der skal
muliggere reduktionen af antallet af pladser.

I budgetaftalen 2025-2028 blev kommunalbestyrelsen enige om, at standse eller udskyde renoveringen af Hegnsgérden
efter at etape 1 af fase 1 er udfert, safremt ansvaret for de midlertidige pladser flyttes til regionen som led i
sundhedsreformen.

Forligskredsen bag den nye sundhedsreform har den 15. november preesenteret 'Aftale om sundhedsreformen 2024. Her
fremgér det, at regionerne far myndigheds- og finansieringsansvar for at tilbyde borgere ophold pé sundheds- og
omsorgspladser.

Det er forvaltningens vurdering, at en endelig afklaring af den videre drift af Hegnsgarden ligger flere &r ude i fremtiden,
og at der fortsat vil skulle vaere midlertidige sundheds- og omsorgspladser i Rudersdal Kommune, selvom myndigheds-
og finansieringsansvaret overgar til regionen i 2027.

Sagen forelaegges Social- og Sundhedsudvalget, @konomiudvalget og Kommunalbestyrelsen til orientering om, at
forvaltningen fortsetter ombygningen og renoveringen af Hegnsgéarden.

Sundhedschef Mette Ryle og Projektleder Mette Clemmensen, Ejendomme, deltager i sagens behandling.
Sagsfremstilling

Forvaltningen har i flere ar fulgt udviklingen i det naere sundhedsvaesen teet og har gennemfort nedvendige tilpasninger af
driften af de midlertidige pladser for at sikre, at den kommunale sundhedsindsats har kunnet folge med udviklingen pa
hospitalsomradet. Strategien for fremtidens midlertidige pladser er netop udarbejdet for at imedega dette.

Den politiske aftale om en ny sundhedsreform medferer bl.a., at regionen far myndigheds- og finansieringsansvaret for at
tilbyde en sundhedsindsats til malgruppen af borgere, som svarer til den malgruppe, der er planlagt til at veere pa de 42
midlertidige pladser pa Hegnsgarden. Se bilag 1.

Et stop for renoveringen af Hegnsgérden vil medfere en lang reekke negative konsekvenser, som kan kategoriseres ud fra
folgende,

behovet for varetagelse af opgaven frem mod overdragelse af ansvaret til regionen, samt forhandling af driftsaftaler
positionering af Hegnsgarden/de midlertidige pladser som et aktiv, der skal fastholdes i kommunen

behovet for videreforelse af Strategien for fremtidens midlertidige pladser

behovet for fastholdelse af den positive medarbejdersituation pd Hegnsgarden, herunder tilknytning af
medarbejderne

ngdvendigheden af at undga ekonomisk vardispild

e Seniorradets anbefaling

Varetagelse af opgaven frem mod overdragelse af ansvaret og positionering af Hegnsgdden

Strategien for fremtidens midlertidige pladser er bl.a. udarbejdet for at sikre, at Rudersdal Kommune kan folge med
udviklingen i det naere sundhedsvasen. En udvikling, hvor borgerne bliver udskrevet fra hospital til midlertidige pladser
hurtigere og med stadig mere komplekse sundhedsfaglige problemstillinger end tidligere. Det er bl.a. netop denne
udvikling, der gnskes handteret i sundhedsreformen.

Det fremgér endvidere af sundhedsreformen, at myndighedssansvaret for de midlertidige pladser forst overgar til regionen
tidligst fra 2027, samt at regionale sundheds- og omsorgspladser som udgangspunkt skal forefindes i alle kommuner med

mindre hensyn til faglige og organisatorisk beeredygtighed tilsiger noget andet. Regionerne kan dermed indga aftaler med

kommunerne om, at kommunerne driver pladserne pa vegne af regionen.



Kommunerne har ansvaret for at drive de midlertidige pladser frem mod 2027, og Hegnsgarden fortsatter med at modtage
borgere med komplekse sundhedsfaglige behov fra hospitalet. Det betyder, at Rudersdal Kommune i flere ar frem, har
brug for sundhedsfaglige medarbejdere pé de midlertidige pladser, som skal lase komplekse tverfaglige opgaver. Det
kreever tidssvarende rammer, hvilket netop er arsagen til den igangvarende renovering og ombygning af Hegnsgarden.

Foruden vigtigheden af at sikre effektiv og patientforsvarlig drift i de kommende ar, er det forvaltningens vurdering, at det
er hensigtsmassigt at positionere Hegnsgarden positivt sdledes, at Rudersdal Kommune stéar i en gunstig
forhandlingsposition for driftsaftaler, nar der skal sikres tilstraekkelig kapacitet for midlertidige pladser i Nordsjelland.
Det kreever, at Hegnsgéarden er bygget tidssvarende.

Borgerne vil med den nye sundhedsreform fa ret til vaelge, hvor de helst vil have plads, og her vil et nert tilbud med
tidsvarende rammer vere et aktiv for Rudersdals borgere. Et neert tilbud vil ogsa vaere i trdd med kommunens ambition
om et fortsat teet samarbejde mellem ophold pa de midlertidige pladser og hjemmepleje.

Videreforelse af strategien for fremtidens midlertidige pladser

Renovering af Hegnsgarden og en samling af kommunens midlertidige pladser pd Hegnsgérden, indgér som et helt
centralt element i Rudersdal Kommunes strategi for fremtidens midlertidige pladser, som Kommunalbestyrelsen
godkendte i juni 2022.

Det er en forudsetning for at opné den fulde effekt af indsatserne i strategien, at de fysiske rammer pa borgerstuer og
badevarelser udvides og moderniseres. Videreforelse af strategien er nedvendig for at kunne realisere de gevinster, der er
indarbejdet 1 den ekonomiske handleplan pa omréadet, og i gvrigt imedegé udviklingen frem mod mere kompleks
opgavelgsning.

Safremt renoveringen af Hegnsgéarden stoppes efter 1. etape, vil de 42 midlertidige pladser besta af 20 istandsatte
borgerstuer og 22 ikke istandsatte og utidssvarende borgerstuer. Konsekvenserne af stuernes og badevarelsernes storrelse
for rehabiliteringsindsatsen til de forskellige grupper af borgere er beskrevet i bilag 2. Det fremgar, at et byggestop vil
have store negative konsekvenser for den rehabiliterende indsats, sarligt i forhold til borgere med de sterste
rehabiliterings- og genoptreningsbehov. Herudover vil det medfere problemstillinger for personalet i forhold til det
fysiske arbejdsmilje i forbindelse med forflytninger og pleje pé badevarelserne.

Et byggestop vil betyde, at rammerne for at levere intensiveret degnrehabilitering ikke er til stede. Det vil medfere, at
udgifterne til praktisk og personlig hjelp forventeligt vil stige, nar borgerne udskrives til eget hjem med et lavere
funktionsniveau pé grund af mindre effektiv rehabilitering pa de midlertidige pladser. Herved vil udgiftsniveauet stige i
hjemmeplejen.

Fastholdelse af den positive medarbejdersituation pd Hegnsgdrden

Hegnsgarden har det seneste &r gennemgéet en nedvendig omstilling for at sikre kvalitet og patientsikkerhed samt
tilpasning til udviklingen i sundhedsvaesenet. Dette i overensstemmelse med Strategien for fremtidens midlertidige
pladser. Se bilag 3. Der er opndet en positiv udvikling ift. personaleomsatning, vikarforbrug og sygefraver. Udviklingen
er bl.a. opndet ved, at man er stoppet med at ansztte social- og sundhedshjzlpere og ufaglerte, og i stedet har rekrutteret
medarbejdere med hgjere sundhedsfaglige kompetencer. Dette har bl.a. muliggjort, at man i hgjere grad har optimeret og
koordineret borgerforlobene pa Hegnsgarden. Et byggestop vil medfere en risiko for, at denne nedvendige og positive
udvikling vil gé tabt, idet mulighederne for at udvikle det tvaerfaglige miljo og bevare tilknytningen til disse
medarbejdergrupper vil vare forringet.

Samlet set vil en negativ udvikling i medarbejdersituationen betyde, at der forventeligt bliver behov for flere end de
besluttede 42 pladser, og at det bliver vanskeligere at hjemtage borgere med komplekse behov fra hospitalet. Det vil ogsa
have negative gkonomiske konsekvenser, da en rehabiliteringsplads pd Hegnsgaden koster ca. 870.000 kr. pr. &r.

Veerdispild
Kommunalbestyrelsen har bevilget 48,7 mio. kr. til ombygning af Hegnsgérden i forste fase (etape 1 og 2) med 34
moderniserede borgerstuer og tilherende treenings- og personalefaciliteter. Fase 2 renoveringen er ikke budgetteret, men er

lagt ind i investeringsoversigten, og vil give mulighed for renovering af den sidste flgj med 15 tidssvarende borgerstuer.

Et eventuelt byggestop vil medfore et betydeligt ekonomisk vaerdispild i form af en reekke afledte omkostninger. Se bilag
4.



Omkostningerne vil primeert vere relateret til erstatning til rddgiver, entreprengrer, nedvendige tilpasninger for at kunne
drifte 42 midlertidige pladser, hgjere driftsudgifter i de ikke renoverede bygningsflgje, genudbud af arbejder med tab af
kontinuitet og viden med nye akterer mv. Verdispilet kan sammenfattes som folgende:

Anlagsmidler anvendes til erstatning, mistet fortjeneste, midlertidige renoveringer

Genudbud i stedet for forbedringer pa Hegnsgarden

Genudbud medferer gget risiko for hejere priser/lavere kvalitet

Investeringen giver ikke bygningen den forventede vaerdi og funktionalitet

Fraveelges bygningen pa sigt til rehabiliteringsformal bliver det en udfordring at finde en anden anvendelse uden
nye investeringer

* Hgjere driftsudgifter til vedligeholdelse af installationerne (el, vand og varme) i de to bygningsfleje, der ikke
renoveres

Forvaltningen har gennemfort en analyse af de byggearbejder, der vurderes helt afgerende for, at sammenlaegningen af de
midlertidige pladser pa Hegnsgarden kan gennemfores, safremt den planlagte renovering stopper efter etape 1. For at
kunne drifte 42 midlertidige pladser pa Hegnsgarden, er der behov for at foretage en raekke minimumstilpasninger. Det
drejer sig om bl.a. sterre stuer til steerkt overvagtige borgere, treeningskekken, omdannelse af borgerstuer til kontorer og
mederum, maling af eksisterende stuer, etablering af kabling/IT, nyt lasesystem, renovering af elevator m.v. Det vurderes,
at disse nedvendige tilpasninger belgber sig til 7,4 mio. kr.

Seniorrddets anbefaling

Forvaltningen prasenterede konsekvenserne ved et byggestop til Seniorrddsmede d. 25.10.24. Se bilag 5. Seniorradet
tilkendegav, at rddet finder det eergerligt, hvis byggeriet stoppes, fordi behovet for renoveringen er presserende.
Seniorridet udtrykte desuden bekymring for, at borgerne fremadrettet vil skulle benytte de utidssvarende toiletter, hvor
det er vanskeligt at benytte hjelpemidler sdsom kerestol pga. for lidt plads.

Okonomi

Ved et byggestop uden de nedvendige tilpasninger, udger de uforbrugte anlaegningsmidler 17,8 mio. kr. Projektet vil have
et samlet forbrug pa 30,9 mio. kr. inkl. belgb afsat til erstatning. (Se bilag 5, tabel 1).

Ved et byggestop med udfersel af de nedvendige tilpasninger, udger de uforbrugte anleegsmidler 10,4 mio. kr. Projektet
vil have et samlet forbrug pa 38,4 mio. kr. inkl. beleb afsat til erstatning. (Se bilag 5, tabel 1).

Forvaltningens samlede vurdering

Forvaltningen vurderer samlet, at et stop for renoveringen af Hegnsgérden vil medfere en raekke konsekvenser, som
samlet set vil have betydelige og omfangsrige negative indvirkninger. Forvaltningen fortsetter derfor renoveringen af
Hegnsgérden som planlagt, og videreforer Strategien for fremtidens midlertidige pladser.

Forvaltningen vender tilbage til Social- og Sundhedsudvalget i marts 2025, med en anlaegssag om tilfersel af budget til
hjelpemidler og inventar pa Hegnsgérden i forbindelse med samlingen af de midlertidige pladser pd Hegnsgarden.

Indstilling

Direktionen foreslar at sagen forelegges til orientering.

Beslutning

SOCIAL- OG SUNDHEDSUDVALGET tiltreeder Direktionens forslag.

Elisabeth Ildal (C) deltog ikke under punktets behandling.
Bilag

Bilag 1 Politiske beslutninger
Bilag 2 Hegnsgéarden anden anvendelse
Bilag 3 Konsekvenser ift. borgere og arbejdsmiljo

Bilag 4 Konsekvenser ift. personalesituationen



Bilag 6 Referat Seniorrddsmede d. 25. okt. 2024



Punkt 6: Lukket: Konsekvenser af vedtagelse af eldreloven

88.12.00-054-6771



Punkt 7: Hjemtagelse af opgaven med driftsorienterede tilsyn pa
voksenomradet

00.01.00-K09-13530

Resume

Denne sag er en orientering om hjemtagelse af opgaven med driftsorienterede tilsyn efter servicelovens § 148 a pa
voksenomradets tilbud.

Sagen forelaegges Social- og Sundhedsudvalget til orientering.

Sagsfremstilling

Pa Social- og Sundhedsudvalgets mede d. 11. marts 2020 blev udvalget, i forbindelse med fremleggelsen af den arlige
tilsynsredegorelse for 2019, orienteret om, at Socialtilsyn Hovedstaden blev tilkebt til at varetage de driftsorienterede
tilsyn for Dagtilbuddene og vaerkstederne Rude Skov’, *Aktivitetstilbuddet Ruder Es’ og *Pa Sporet — huset for udvikling
og fellesskaber’ efter servicelovens § 148 a, som omhandler Kommunalbestyrelsens forpligtelse til at fere generelt
driftsorienteret tilsyn med egne tilbud efter serviceloven, som ikke er omfattet af § 4 i lov om socialtilsyn. Det
driftsorienterede tilsyn omfatter tilsyn med tilbuddenes personale, bygninger og skonomi.

Med budgetaftalen 2025/2028 blev forslaget om hjemtagelse af tilkeb af tilsyn fra Socialtilsynet vedtaget. Denne sag
orienterer Social- og Sundhedsudvalget om, at fremadrettet vil opgaven med at fore tilsyn efter servicelovens § 148 a for
voksenomradets tilbud blive lost af en eller flere konsulenter fra forvaltningen.

Okonomi
Godkendelsen af hjemtagelsen af tilsyn efter § 148 a vil medfere en besparelse pa 100.000 kr.

Indstilling

Direktionen foreslar, at sagen forelaegges til orientering.

Beslutning
SOCIAL- OG SUNDHEDSUDVALGET tiltreeder Direktionens forslag.

Elisabeth Ildal (C) deltog ikke under punktets behandling.



Punkt 8: Bogvenner pia Rudersdal Bibliotekerne

00.30.00-S00-2818
Resume

Med vedtagelsen af budget 2024-2027 blev det besluttet at nedleegge ordningen "Bogen kommer". Rudersdal
Bibliotekerne vil fortsat gerne kunne give borgere, der ikke er mobile, mulighed for at ldne materialer i det omfang, det er
muligt. Rudersdal Biblioteker har derfor undersegt mulighederne for, hvordan de ikke mobile borgere fortsat kan fa
adgang til materialesamlingen.

Sagen forelegges Kultur- og Fritidsudvalget og Social- og Sundhedsudvalget til orientering.

Sagsfremstilling

Med budgetaftalen for 2024-2027 blev ordningen "Bogen kommer" nedlagt. Rudersdal Bibliotekerne har undersegt
mulighederne for, hvordan borgere, der ikke er mobile, fortsat kan sikres adgang til at l&ne materialer. I den forbindelse
har Rudersdal Bibliotekerne vere i dialog med biblioteker i Horsens, Hillerad og Redovre Kommune, hvor "Bogen
kommer" ogsa er nedlagt. Alle tre kommuner arbejder med konceptet Bogvenner.

Hillered og Redovre Kommune har et meget enslydende koncept for bogvenner, som kan sammenfattes i folgende:

¢ Bogvenner er et samarbejde mellem @ldresagen og bibliotekerne.

» Malgruppen er borgere, som af forskellige arsager ikke er mobile. Hvis en borger ensker en bogven, kan borgeren
henvende sig til kontaktpersoner fra bibliotekerne eller Aldresagen og sammen med dem vurdere behov.

¢ Konceptet indeberer, at borgere kan fa en frivillig bogven, som gar pé biblioteket og henter beger til dem. Den
pagaldende borger og den frivillige bogven aftaler, hvad borgerne gerne vil lane, hvorefter bogvennen i samarbejde
med bibliotekets personale finder materialet pa biblioteket og afleverer det igen.

¢ Dialogen mellem borgeren, bogvennen og bibliotekspersonalet er et vaesentligt element for at give borgeren gode
leeseoplevelser m.m. og mélrettet hjeelp med at fremskaffe det af borgeren efterspurgte materiale.

« Borgeren far et seerligt lanerkort til biblioteket, som bogvennen anvender ved 1an. Der betales ikke gebyrer ved for
sen aflevering o. lign.

Med inspiration fra de to kommuner har Rudersdal Bibliotekerne arbejdet med, hvordan et sddan samarbejde kan
etableres, og hvordan parterne hver isaer kan bidrage med at skabe gode fzlles lgsninger. P4 den baggrund er Rudersdal
Bibliotekerne nu i dialog med Aldresagen om at lave et tilbud om Bogvenner tilpasset Rudersdal Kommune. Det fzlles
udgangspunkt er et godt samarbejde baseret pa at understotte leeselysten hos borgere, der ikke kan forlade eget hjem.

Erfaringerne med Bogvenner viser, at konceptet er baseret pa, at bibliotekerne bidrager med sine faglige kompetencer og
hjelper med at fremfinde materiale, vejlede og inspirere borgerne. Men ved at etablere kontakt mellem borgere,
bogvenner, Aldresagen og bibliotekerne kan flere borgere fa glaede af bibliotekernes indsats med hjelp fra den frivillige
indsats. Herunder viser erfaringerne ogsa, at der er potentiale for at etablere en social kontaktflade mellem borgerne og de
frivillige bogvenner.

Rudersdal Bibliotekerne forventes at have et endeligt koncept for Bogvenner i Rudersdal klar i januar/februar 2025. Nér
konceptet lanceres, vil Rudersdal Biblioteker have fokus pa god kommunikation til relevante parter om den nye mulighed
for at benytte Bogvenner. Kommunikationsindsatsen vil ske i samarbejde med ZAldresagen, Frivillighedscentret og
Rudersdal Kommunes sociale indsatser for at nd ud til flest mulige af de borgere, der kan have gleede af Bogvenner.

Det nye tilbud om Bogvenner vil blive fulgt tet det forste ar med henblik pa evaluering og lebende tilpasning af tilbuddet.
Her skal det naevnes, at konceptet kun kan fungere i det omfang, at de frivillige kan deltage pa rimelige vilkar. Derfor kan
det veere nedvendigt at skalere og tilpasse konceptet i forskellige perioder.

Indstilling

Direktionen foreslar, at arbejdet med konceptet Bogvenner forelaegges til orientering.
Beslutning

SOCIAL- OG SUNDHEDSUDVALGET tiltreeder Direktionens forslag.



Elisabeth Ildal (C) deltog ikke under punktets behandling.



Punkt 9: Temaplan 2025

00.22.04-P00-369953

Resume

Forvaltningen har udarbejdet et forslag til en tentativ temaplan for Social- og Sundhedsudvalget for 2025. Planen har til
formal dels at sikre udvalget et overblik over arets sager til behandling i udvalget dels at understette en lobende
introduktion til omradet.

Sagen forelegges Social- og Sundhedsudvalget til orientering.

Sagsfremstilling

Temaplanen rummer en kombination af faste og strategiske sager. De faste sager er arligt tilbagevendende sager, som fx
arsrapporter, redegorelser og budget, mens de strategiske sager fremlaegger strategiske temaer, udviklingstiltag og
opfoelgninger for udvalget til droftelse.

Temaplanen er en planlaegningsskitse, der vil blive justeret lobende i takt med, at behovet for nye og aktuelle sager opstar.
Foruden de sager, som fremgér af temaplanen, vil der lebende blive tilfgjet strategiske sager i labet af aret.

For at understette Social- og Sundhedsudvalgets indblik i organisationen vil forvaltningen lobende tilstreebe, at udvalget
besgger institutioner i forbindelse med udvalgsmeder, hvis det er muligt, og hvor det er relevant for medets dagsorden.

Indstilling

Direktionen foreslar, at Temaplan 25 forelaegges til orientering.
Beslutning
SOCIAL- OG SUNDHEDSUDVALGET tiltreeder Direktionens forslag.

Elisabeth Ildal (C) deltog ikke under punktets behandling.
Bilag

Tentativ temaplan 2025 for Social- og Sundhedsudvalget



Punkt 10: Beslutningsprotokol og underskriftsark

00.22.04-A00-367197
Beslutning

Punktet blev gennemgaet.
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