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Møde i Socialudvalget den 04. juni 2014 
 
1  Åbent         Fremtidens gode og aktive liv 50+ 
 
046325-2013 
 
 
Resumé 
Social & Sundhed gennemfører i samarbejde med Instituttet for Fremtidsforskning og Center for 
sund aldring (Københavns Universitet) et projekt med fokus på fremtidens gode og aktive liv 50+. 
På udvalgets møde præsenterer Instituttet for Fremtidsforskning de samlede resultater af de 
gennemførte analyser. Der præsenteres desuden skitse for den videre proces i projektet. 
  
De øvrige medlemmer af Kommunalbestyrelsen er inviteret til at deltage i orienteringen. 

 
Baggrund 
Med afsæt i Gentofte Kommunes ønske om at skabe et stærkt grundlag for, at kommende seniorer 
kan fastholde et aktivt og indholdsrigt liv længst muligt, har Social & Sundhed igangsat et projekt 
med fokus på fremtidens gode og aktive liv 50+. 
  
Der er tale om et fælles projekt mellem Gentofte Kommune og Instituttet for Fremtidsforskning med 
deltagelse af Center for Sund Aldring (Københavns Universitet). Projektet tager udgangspunkt i de 
nye perspektiver, der åbner sig i kraft af kommunens arbejde med hverdagsrehabilitering (træn dig 
fri) og velfærdsteknologi.  
  
Eksempler på spørgsmål som projektet har fokus på er: 

• Hvad efterspørger nutidens og fremtidens ældre af socialt indhold i et godt ældreliv? 
• Hvordan er samspillet mellem fysisk sundhed og de psykosociale forhold? 
• Hvordan kan man understøtte størst mulig selvhjulpenhed og social trivsel? 
• Hvordan kan kommunen understøtte ældre med henblik på at sikre, at de får tilgodeset 

deres sociale behov? 
• Hvilken rolle/hvilke roller kan kommunen indtage, der bedst bidrager til at understøtte 

fremtidens gode og aktive liv 50+? 

 
Fra et kommunalt perspektiv er ambitionen at finde og teste løsninger, der målrettet understøtter 
det gode og aktive liv og sikrer sundhed og trivsel for den enkelte.  
  
Det overordnede sigte for projektet er følgende: 

• Projektet skal opbygge en ny og nuanceret forståelse af forudsætningerne for det gode og 
aktive liv blandt morgendagens 50+ årige og gøre Gentofte Kommune i stand til at omsætte 
denne viden til målrettede indsatser. 

• Projektet skal udfordre Kommunens egen rolle ved at udvikle nye scenarier for hvordan 
fremtidens kommune har mulighed for at imødekomme borgerne på nye meningsgivende 
måder. 

Projektet har gennem flere forskellige analyser og metoder afdækket dels de mulighedsbetingelser 
morgendagens seniorer og kommuner skal agere i forhold til dels fremtidens seniorers syn på og 
ønsker til det gode og aktive liv 50+.  

http://captia/captiadbp01/vissag.asp?systemkey=675775
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Der er gennemført en analyse af megatrends, hvor der er afdækket forhold, der har central 
betydning for, hvordan fremtidens ældre kan forventes at agere og hvilke forventninger de har til 
sig selv og deres omverden. Eksempler på megatrends er blandt andet: Økonomisk vækst, 
teknologisk udvikling, vidensprododuktion, individualisering, demografi mv.  
  
Dernæst er der gennemført en række interview med eksperter og borgere fra forskellige 
aldersgrupper, med fokus på deres syn på og vurdering af de ønsker, forventninger, muligheder og 
behov fremtidens seniorer har til det gode og aktive liv 50+. 
Efterfølgende er der gennemført en bredere spørgeskemaundersøgelse i form af telefoninterview 
hvor 422 borgere i forskellige aldersgrupper og ”bydele” har besvaret en række spørgsmål om 
deres syn på og forventninger til fremtidens gode og aktive liv 50+. 
  
Herudover er der gennemført to workshops med fagpersoner fra Social & Sundhed og Børn Unge 
og Fritid, hvor analyseresultaterne er drøftet ift. mulige fremtidsscenarier. 
  
Instituttet for Fremtidsforskning har på baggrund af analyserne og de gennemførte workshops 
udarbejdet fire scenarier som fremtidens gode og aktive liv 50+ realistisk set kan forventes at ville 
udfolde sig i. 
  
På mødet d. 4.6.2014 gives en samlet præsentation af projektets resultater og den videre proces, 
hvor det er intentionen at konkrete handlemuligheder opstillet på baggrund af analyseresultaterne 
skal drøftes både politisk og i dialog med borgerne. 
 
Vurdering 

Social & Sundhed vurderer, at der er tilvejebragt et godt grundlag for at drøfte udviklingstendenser 
og mulige scenarier for fremtidens gode og aktive liv 50+. 

 
Indstilling 

Social & Sundhed indstiller 

Til Socialudvalget: 

At orienteringen tages til efterretning. 

 
Beslutninger 

Taget til efterretning. 

 
 
 
 
Beslutningsstatus: Behandlet, indstillet til: Ingen videre behandling 
 
________________________ 
 
Bilag 



  Side 5 af 14 
 

 Proces for fastlæggelse af konkrete initiativer på baggrund af analyserne i projektet 
 
 
Møde i Socialudvalget den 04. juni 2014 
 
2  Åbent         Kvalitetsstandarder SEL 2014 
 
049294-2012 
 
 
Resumé 

Kvalitetsstandarderne har siden 2010 haft til formål at beskrive kommunens politisk besluttede 
serviceniveau. Et serviceniveau beskriver indholdet og omfanget af de tilbud og ydelser, en 
kommune som udgangspunkt tilbyder. 

Formålet med kvalitetsstandarderne er at sikre ensartethed og tydelighed i visitation til de enkelte 
ydelser. Hermed sikres det, at borgerne behandles ud fra sammen kriterier og tilgang, men ud fra 
en konkret og individuel vurdering. Kvalitetsstandarderne er samtidig et arbejdsredskab for ledere 
og medarbejdere, der træffer afgørelser om tildeling af ydelser på området. 

Serviceniveauet revideres minimum én gang inden for en valgperiode. Dette er afsættet for den 
igangværende revision. 

 
Baggrund 

Specifikke ændringer til revision: 

Kvalitetsstandard for § 85: 

§ 85 kvalitetsstandarden har gennemgået den mest gennemgribende revision. Det skyldes at 
socialpædagogisk støtte fremadrettet, som udgangspunkt, gives i form af afgrænsede 
gruppeforløb, hvor den før blev givet individuelt. Denne ændring tager sit afsæt i 
rehabiliteringsstrategien. I det omfang støtten ikke kan gives i gruppetilbud, gives støtten 
individuelt. 

 
Vurdering 

Social & Handicap vurderer, at de udarbejdede kvalitetsstandarder er et godt grundlag for at sikre 
den nødvendige styring af områderne samt give oplysninger til borgerne om ydelsernes indhold og 
praktiske håndtering. 

 
Indstilling 

Social & Sundhed indstiller 

Til Socialudvalget:  

http://captia/captiadbp01/showDocument.asp?systemkey=3561374
http://captia/captiadbp01/vissag.asp?systemkey=590870
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At den forelagte generelle indledning til kvalitetsstandarderne samt de tre forelagte 
kvalitetsstandarder for socialpædagogisk støtte, beskyttet beskæftigelse samt 
klubtilbud godkendes 

 
Beslutninger 

Vedtaget. 

 
 
 
 
Beslutningsstatus: Behandlet, indstillet til: Ingen videre behandling 
 
________________________ 
 
Bilag 

 Generel indledning til kvalitetsstandarderne 
 kvalitetsstandard § 85 
 kvalitetsstandard § 104 Klubtilbud 
 kvalitetsstandard § 103 Beskyttet beskæftigelse 

 
 
 
Møde i Socialudvalget den 04. juni 2014 
 
3  Åbent         Udkast til høringssvar vedr. Sundhedsaftale 2015-2018 mellem Region 
Hovedstaden og kommunerne i regionen 
 
015778-2014 
 
 
Resumé 
Gentofte Kommune har den 9. april 2014 modtaget høringsudkast vedr. Sundhedsaftale 2015-
2018 mellem Region Hovedstaden og kommunerne i regionen med henblik på afgivelse af 
høringssvar. 

Udkastet har været drøftet i kommunens Handicapråd, Seniorråd og Social & Sundheds MED-
udvalg inden behandlingen i Børne- og Skoleudvalget, Socialudvalget, Økonomiudvalget og 
Kommunalbestyrelsen i juni. Seniorrådet og Socialudvalget havde en række bemærkninger, der er 
indarbejdet i vedlagte udkast til høringssvar fra Gentofte Kommune, som hermed forelægges til 
drøftelse og godkendelse. Der var ingen bemærkninger fra behandlingen i Handicaprådet, Social & 
Sundheds MED-udvalg og Børne- og Skoleudvalget. Det endelige høringssvar fra kommunen skal 
indsendes til Sundhedskoordinationsudvalget senest den 30. juni 2014.   

 
Baggrund 
Inden udgangen af januar måned 2015 skal der være indgået en ny sundhedsaftale mellem 
Region Hovedstaden og kommunerne i regionen for perioden 2015-2018, idet den gældende 
sundhedsaftale udløber ved udgangen af 2014.  

http://captia/captiadbp01/showDocument.asp?systemkey=3543236
http://captia/captiadbp01/showDocument.asp?systemkey=3461426
http://captia/captiadbp01/showDocument.asp?systemkey=3484643
http://captia/captiadbp01/showDocument.asp?systemkey=3484648
http://captia/captiadbp01/vissag.asp?systemkey=698347
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Den kommende sundhedsaftale vil bestå af en politisk del, som omhandler visioner og 
dertilhørende målsætninger og en administrativ del, som udmønter den politiske aftale. 
 
Gentofte Kommune har den 9. april 2014 modtaget høringsudkast vedr. den politiske del af 
Sundhedsaftale 2015-2018 mellem Region Hovedstaden og kommunerne i regionen med henblik 
på afgivelse af høringssvar. 

Som bilag vedlægges udkast til høringssvar fra Gentofte Kommune, høringsbrev fra 
Sundhedskoordinationsudvalget, høringsudkast til politisk del af Sundhedsaftalen 2015-2018 og 
oversigt over høringsparter. 

 
Vurdering 

Det er forvaltningens vurdering, at udkast til høringssvar er dækkende for de input, som 
Socialudvalget afgav på mødet den 15. maj 2014 - dagsordenspunkt 6 – og Seniorrådet afgav på 
deres møde den 14. maj 2014 – dagsordenspunkt 4. 

 
Indstilling 
Social & Sundhed og Børn, Unge og Fritid indstiller 

Til Børne- og Skoleudvalget, Socialudvalget, Økonomiudvalget og Kommunalbestyrelsen:  

At vedlagte udkast til høringssvar fra Gentofte Kommune drøftes og godkendes. 

 
Tidligere beslutninger 

Børne- og Skoleudvalget den 2. juni 2014 kl. 17.00 

Anbefales til Økonomiudvalget og Kommunalbestyrelsen. 
 
Irene Lütken (A) og Jeanne Toxværd (Ø) tog forbehold 

 
Beslutninger 

Anbefales til Økonomiudvalget og Kommunalbestyrelsen. Jeanne Toxværd (Ø) tog 
forbehold. 

 
 
 
 
Beslutningsstatus: Behandlet, indstillet til: Økonomiudvalget 
 
________________________ 
 
Bilag 

 A. Høringsbrev - 090414 
 Bilag 1 til høringsbrev - Høringsudkast politisk aftale 

http://captia/captiadbp01/showDocument.asp?systemkey=3559345
http://captia/captiadbp01/showDocument.asp?systemkey=3559348
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 Bilag 2 til høringsbrev - Høringsparter 
 Udkast til høringssvar vedr. Sundhedsaftale 2015-2018 mellem Region Hovedstaden og 

kommunerne i regionen 
 
 
 
Møde i Socialudvalget den 04. juni 2014 
 
4  Åbent         SOSU mål til Gentofte Plan 2015 
 
015376-2014 
 
 
Resumé 

Der skal fastlægges mål til Gentofte Plan 2015 inden for Socialudvalgets område. Social & 
Sundhed har udarbejdet forslag til justerede mål for målområderne: "Borgere med handicap, 
sindslidende og socialt udsatte" og "Forebyggelse, rehabilitering og pleje". 

 
Baggrund 

Gentofte Plan er Gentofte Kommunes strategiske styringsværktøj i form af strategier, planlægning, 
mål og økonomi for hele kommunen. Formålet med Gentofte Plan er at angive retningen for 
kommunens samlede udvikling og at fastlægge og prioritere de økonomiske rammer. Gentofte 
Plan vedtages årligt af Kommunalbestyrelsen i oktober måned. 

Frem mod vedtagelse af Gentofte Plan 2015 er det Socialudvalgets opgave at fastlægge de 
politiske mål inden for Socialudvalgets målområder. Disse målområder omfatter "Borgere med 
handicap, sindslidende og socialt udsatte" samt "Forebyggelse, rehabilitering og pleje". De 
politiske mål konkretiserer den overordnede vision for hvert målområde.  

De politiske mål fra Gentofte Plan vil blive fulgt i en halvårlig status ved midtvejsregnskabet samt 
ved årets afslutning, så Socialudvalget to gange årligt får et samlet styringsmæssigt overblik over 
fremdriften i arbejdet med målene. 

 
Vurdering 

Det er Social & Sundheds vurdering, at de politiske mål for 2015 vil udgøre gode strategiske 
pejlemærker, der kan være med til at opfylde visionerne på målområderne. Social & Sundhed 
vurderer samtidig, at målene kan være med til at sikre dynamik, udvikling og kvalitet i 
opgaveløsningen på Socialudvalgets målområder. 

 
Indstilling 

Social & Sundhed indstiller 

Til Socialudvalget: 

http://captia/captiadbp01/showDocument.asp?systemkey=3559354
http://captia/captiadbp01/showDocument.asp?systemkey=3559217
http://captia/captiadbp01/showDocument.asp?systemkey=3559217
http://captia/captiadbp01/vissag.asp?systemkey=697902
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At målene på de to målområder "Borgere med handicap, sindslidende og socialt udsatte" samt 
"Forebyggelse, rehabilitering og pleje" til Gentofte Plan 2015 godkendes. 

 
Beslutninger 

Vedtaget med følgende ændringer: 
 
Målområde 50, målsætning nr. 2 ændres til: Vi skaber nye løsninger i samarbejde med 
borgerne og indgår forpligtende samarbejder på tværs af opgaveområder og med andre 
kommuner for at styrke opgaveløsning, sammenhæng og muligheder i borgernes liv. 
 
Målområde 50, målsætning nr. 3 ændres til: Vi arbejder målrettet med rehabiliterende forløb 
og recovery, så vi træner og styrker borgernes evner, selvhjulpenhed og muligheder for at 
leve et selvstændigt liv. 
 
Målområde 50, målsætning 4: De to ord ”blandt borgerne” slettes. 
 
Målområde 52 målsætning nr. 2: Begrebet ”social kapital” skal forklares i en følgetekst. 

 
 
 
 
Beslutningsstatus: Behandlet, indstillet til: Ingen videre behandling 
 
________________________ 
 
Bilag 

 Mål til Gentofte Plan 2015 
 
 
 
Møde i Socialudvalget den 04. juni 2014 
 
5  Åbent         Opsætning af altaner på Hyldegårdsvej 18-20 
 
030275-2011 
 
 
Resumé 
Der søges om Kommunalbestyrelsens lånegarantistillelse til altanprojekt på ældreboligerne 
Hyldegårdsvej 18-20. Anlægsudgifterne dækkes ind via huslejen og er derfor uden kommunal 
medfinansiering. 

 
Baggrund 
Beboerne i de kommunale ældreboliger på Hyldegårdsvej 18-20 har på afdelingsmødet den 6. 
september 2012 givet deres tilslutning til, at der opføres 12 altaner på 2,2 x 2,1 meter på bagsiden 
af huset ind mod gården (se bilag). Der er 16 boliger på adressen. De fire boliger i stueetagen vil 
ikke blive omfattet af projektet.  

http://captia/captiadbp01/showDocument.asp?systemkey=3559404
http://captia/captiadbp01/vissag.asp?systemkey=458774
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Bygningsmyndigheden har godkendt projektet, og hvis Kommunalbestyrelsen ligeledes kan 
godkende projektet samt stille garanti for låneoptagelsen, vil arbejdet blive påbegyndt i april 2014. 
Da der er tale om almene ældreboliger, kan der gives adgang til lån i Kommunekredit med 
kommunal garanti uden deponeringskrav jf. lånebekendtgørelsen § 3 stk. 2.  

Der ønskes optaget et obligationslån i Kommunekredit med en forventet effektiv rente på ca. 3,3 
%. 

Der er blevet indhentet tre tilbud på projektet, og firmaet Windoor kom med det økonomisk mest 
fordelagtige tilbud. Byggestyringen vil blive forestået af DAB, som også er ejendommens 
administrator. DAB har foreslået og fået beboernes accept til følgende finansieringsmodel: 

Samlet udgift inkl. moms, rådgiver og uforudsete                  1.337.000 kr. 

Finansiering 
Bidrag fra henlæggelser i ejendommen  400.000 kr. 
Obligationslån i Kommunekredit (netto)  937.000 kr.* 
Mdl. huslejeforøgelse pr. lejer (12 beboere)                            390 kr.   
*hovedstolen afhængig af gældende dagskurs. 
 
Det kan oplyses, at Hyldegårdsvej 18-20 er vurderet til 29 mio. kr. ved seneste ejendomsvurdering 
(2012). Ejendommen har en meget lav gæld, idet sidste rate af det af kommunen optagede 
ældreboliglån i Kommunekredit forfalder til juni 2014, og der er ikke yderligere hæftelser i 
ejendommen.  

 
Vurdering 
Det vurderes, at altanerne, trods huslejestigningen, vil bidrage til at gøre de berørte boliger klart 
mere attraktive både for nuværende og kommende lejere. Afhængig af den enkeltes formueforhold 
vil beboerne kunne blive delvist kompenseret for huslejestigningen via øget boligydelse. 
 
Indstilling 
Teknik & Miljø indstiller  
  
Til Socialudvalget, Økonomiudvalget og Kommunalbestyrelsen: 
 
1. At altanprojektet i den almene ældreboligafdeling Hyldegårdsvej 18-20 med den foreslåede 
finansieringsmodel godkendes. 
  
2. At der stilles kommunal garanti for boligafdelingens optagelse af obligationslån i Kommunekredit 
på netto 0,937 mio. kr. til opførelse af altaner på Hyldegårdsvej 18-20. 
 
Beslutninger 

Pkt. 1-2: Anbefales til Økonomiudvalget og Kommunalbestyrelsen. 

 
 
 
 
Beslutningsstatus: Behandlet, indstillet til: Økonomiudvalget 
 
________________________ 
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Bilag 
 Tegninger 

 
 
 
Møde i Socialudvalget den 04. juni 2014 
 
6  Åbent         Bytteret og visitation til ældreboliger 
 
011497-2014 
 
 
Resumé 
Social & Sundhed forelægger forslag til en ændret praksis for bytteret i kommunens ældreboliger. 
Desuden forelægges forslag til ændret visitation til ældreboligerne Strandlund og visse boliger i 
Bagatelle og Ordrupvænge, hvor de fysiske rammer vanskeligt kan rumme de mange tekniske 
hjælpemidler, som nogle beboere kan have behov for.  

 
Baggrund 

Gennem de senere år har et stigende antal beboere i kommunens ældreboliger ønsket mulighed 
for at flytte til en anden ældrebolig i kommunen end den, som de indledningsvis er blevet visiteret 
til. Disse ønsker er hidtil håndteret ved at henvise til, at man selv skulle finde en part at bytte 
ældrebolig med, ligesom omkostningerne ved flytningerne har skullet bæres af parterne. Det er 
imidlertid Social & Sundheds vurdering, at der er behov for at bløde denne praksis op, og Social & 
Sundhed har derfor set på mulighederne for at tilgodese ønskerne om at kunne komme i 
betragtning til en anden ældrebolig, end oprindeligt tildelte. Det er dog vigtigt at understrege, at 
ældreboliger er et visiteret tilbud, der skal tilgodese de borgere, der har behov for at få en ældre- 
og handicapegnet bolig, da de som følge af begrænsninger i funktionsevnen ikke har mulighed for 
at blive i deres hidtidige bolig. Derfor skal muligheden for at bytte ældrebolig ske under 
hensyntagen til at kommunen altid skal kunne tildele en ledig bolig til de borgere på ventelisterne, 
som har det største og mest aktuelle behov. I forbindelse med udarbejdelse af et forslag, der skal 
åbne mulighed for, at man kan ønske sig en anden ældrebolig, er der taget udgangspunkt i 
bestemmelserne for boligbytte i almenboligloven. Løsningsforslaget lægger derfor op til at man, 
efter at have boet i sin ældrebolig i 3 år, har ret til at søge om bytte og efter revurdering evt. blive 
optaget på venteliste til en anden bolig på lige fod med andre ansøgere på listen.   

Nogle af ældreboligerne, herunder alle boliger i Standlund og visse boliger i Bagatelle og 
Ordrupvænge, er opført i en anden tid og indrettet således at de vanskeligt kan rumme de mange 
tekniske hjælpemidler, som nogle beboere med store funktionsnedsættelser kan have behov 
for. Der er derfor behov for at justere visitationspraksis, således at disse boliger ikke tildeles 
ansøgere, som allerede på visitationstidspunktet har behov for store tekniske hjælpemidler som 
f.eks. personlifte og kørestole indendørs. 

Sagen har været forelagt for Handicaprådet, der generelt er tilfredse med forslaget. Handicaprådet 
påpegede dog, at man finder det vigtigt, at det behovsbestemte udgangspunkt for prioritering af de 
borgere der står på venteliste til en ældrebolig ikke umuliggør, at man kan komme i betragtning til 
en anden ældrebolig. Rådet påpegede desuden, at vurderingen af hvem der kan bo i de 
ældreboliger, hvortil visitationskriterierne justeres må være individuel. 

 

http://captia/captiadbp01/showDocument.asp?systemkey=3467373
http://captia/captiadbp01/vissag.asp?systemkey=693542
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Vurdering 

Det er Social & Sundheds vurdering, at der med forslaget om ændret adgang til at bytte sin 
ældrebolig med en anden skabes forbedrede forhold for beboerne så bytteretten i højere grad end 
tidligere afspejler de bestemmelser, der gælder for almindelige lejeboliger. 

Det er ligeledes Social & Sundheds vurdering, at forslaget om ændrede visitationskriterier til 
boligerne i Strandlund og visse boliger i Bagatelle og Ordrupvænge vil medføre at boligerne i 
højere grad end nu benyttes til de målgrupper, som de i sin tid er opført til. Det vil betyde, at de 
borgere med mange store hjælpemidler der visiteres til en ældreboliger sikres, at den anviste bolig 
er indrettet til at sikre både optimal udnyttelse for borgerne af de ældre- og handicapegnede 
faciliteter, som boligen tilbyder, og mulighed for at evt. hjælp og pleje kan ydes optimalt og med 
sikring af et godt fysisk arbejdsmiljø for medarbejderne.  

 
Indstilling 

Social & Sundhed indstiller 

Til Socialudvalget: 

1. At forslaget om ændret praksis vedrørende bytteret i ældreboliger vedtages. 

2. At forslaget om ændrede visitationskriterier for ældreboligerne Strandlund og visse boliger i 
Bagatelle og Ordrupvænge vedtages. 

3. At der indhentes udtalelse fra Seniorrådet.  

4. At sagen forelægges på ny såfremt udtalelsen fra Seniorrådet giver anledning hertil. 

 
Beslutninger 

Pkt. 1-4: Vedtaget 

 
 
 
 
Beslutningsstatus: Behandlet, indstillet til: Ingen videre behandling 
 
________________________ 
 
Bilag 

 Bytteret i ældreboliger og visitation til Strandlund 
 
 
 
Møde i Socialudvalget den 04. juni 2014 
 
7  Åbent         Revisionsberetning for Socialudvalgets område i 2013 
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Resumé 
Social & Sundhed afgiver bemærkninger til PwC's revisionsberetning om revision af de sociale, 
beskæftigelses- og sundhedsmæssige områder, der er omfattet af ordninger om refusion eller 
tilskud fra staten vedrørende regnskabsåret 2013.  
 
Baggrund 

Revisionsberetningen om de sociale, beskæftigelses-, og sundhedsmæssige områder, der er 
omfattet af ordninger om refusion eller tilskud fra staten, udsendes til alle 
kommunalbestyrelsesmedlemmer.  

 
Vurdering 

Revisionen har ikke konstateret forhold, der giver anledning til bemærkninger inden for 
Beskæftigelsesministeriets- og Social-, Børne- og Integrationsministeriets ressortområder.   

 
Indstilling 

Social & Sundhed indstiller 

Til Socialudvalget, Økonomiudvalget og Kommunalbestyrelsen: 

1. At revisionsberetningen om revision af de sociale, beskæftigelses- og sundhedsmæssige 
områder, der er omfattet af ordninger om refusion eller tilskud frastaten vedrørende regnskabsåret 
2013 tages til efterretning 

2. At bemærkningerne til revisionsberetningen godkendes.   

  

 
Beslutninger 

Pkt. 1-2: Anbefales til Økonomiudvalget og Kommunalbestyrelsen. Jeanne Toxværd (Ø) tog 
forbehold. 

 
 
 
 
Beslutningsstatus: Behandlet, indstillet til: Økonomiudvalget 
 
________________________ 
 

http://captia/captiadbp01/vissag.asp?systemkey=679541
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Bilag 
 A. Notat om revisionsberetning for 2013 vedrørende Socialudvalgets område 
 B. Bilag 2 - 4 til revisionsberetning 2013 

 
 
 
Møde i Socialudvalget den 04. juni 2014 
 
8  Åbent         Meddelelser fra formanden/forvaltningen og spørgsmål fra 
medlemmerne 
 
032599-2013 
 
 
 
 
 
Beslutningsstatus: Behandlet, indstillet til: Ingen videre behandling 
 
________________________ 
 
 
 
 
Møde i Socialudvalget den 04. juni 2014 
 
9  Lukket         Meddelelser fra formanden/forvaltningen og spørgsmål fra 
medlemmerne 
 
032599-2013 
 
 
 
 
 
Beslutningsstatus: Behandlet, indstillet til: Ingen videre behandling 
 
________________________ 
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