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1.

Budget 2011 – perspektivnotater for Ældre, Handicap og Sundhed
.

Indstilling 
Social- og Sundhedsforvaltningen indstiller, at 

1. Perspektiver og visioner på de enkelte aktivitetsområder drøftes. Reviderede 
udkast til perspektivnotater fremlægges på udvalgets møde i april.  

Sagsfremstilling 
Økonomiudvalget har på mødet 1. marts godkendt tidsplan for arbejdet med budget 
2011. Her fremgår, at udvalgene løbende arbejder dels med sager vedrørende 
udvalgets budgetudfordringer og dels drøftes visioner og perspektiver frem til juni. 

Sag om udvalgets håndtering af budgetudfordringer bliver særskilt behandlet på 
nærværende møde. 

Perspektivnotaterne på aktivitetsområderne Ældre, Handicap og Sundhed er 
udsendt til udvalgets medlemmer.  

Der er vedtaget ny lovgivning, der gør det obligatorisk for kommunerne at vedtage 
nogle borgerrettede kvalitetsmål. Kvalitetsmålene afløser de tidligere 
servicestrategier. Perspektivnotatets afsnit 7. Kvalitetsmål vil blive indarbejdet i 
perspektivnotaterne efter strategiseminaret i maj.

Det skal understreges, at de budgetrammer som fremgår af perspektivnotaterne 
svarer til de budgetoverslag, som blev vedtaget i Budget 2010-13. Rammen for 
2014 vil svare til 2013. Budgetrammerne vil tidligst eventuelt blive justeret ved 1. 
anslået regnskab. 

Økonomiske konsekvenser 
Ingen. 

Beslutningskompetence 
Social- og Sundhedsudvalget.

Social og Sundhedsudvalget den 23. marts 2010
Godkendt. Reviderede notater præsenteres på udvalgets næste møde og udvalgets 
bemærkninger søges indarbejdet. 
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2.

Budget 2010 – styring og udfordringer 
.

Indstilling 
Social- og Sundhedsforvaltninge indstiller, at 

1. Social- og Sundhedsudvalget drøfter budgetudfordringen i 2010 med henblik 
på, at der igangsættes initiativer i forhold til styring, effektivisering og 
serviceniveau, der kan være med til at reducere det skønnede merforbrug i 2010. 

Sagsfremstilling
Social- og Sundhedsudvalget drøftede - på foranledning af Økonomiudvalget - på 
mødet den 23. februar 2010 de budgetmæssige udfordringer, der er aktuelle på 
aktivitetsområderne Ældre og Sundhed. Den budgetmæssige udfordring er skønnet 
til ca. 19 mio.kr., jf. tabel 1 nedenfor.

Tabel. 1. Skøn for merudgifter i 2010 på aktivitetsområde handicap, ældre og sundhed 
Aktivitetsområde Handicap, Ældre og 
Sundhed (1.000 kr.)

R 2009* Budget 2010 Budgetskøn 2010 Afvigelse

Køb og salg (ældre) 14.000 12.793 14.993 2.200
Tilbud til voksne med særlige behov (ældre) 15.490 9.317 15.017 5.700
Boligydelse (ældre) 22.149 20.438 21.438 1.000

Aktivitetsbes temt medfinansiering
1 

(sundhe 106.874 96.018 104.018 8.000
Hospice (sundhed) 1.264 887 1.387 500
Færdigbehandlede sygehuspatienter (sundh 5.036 3.819 4.819 1.000
I alt 164.813 143.272 161.672 18.400
Anm: R2009 er et  foreløbigt  skøn for regnskabet for 2009

Note 1. Inklusiv en forvent et midtvejsregulering af merforbrug i sundhedsvæsenet i 2009 af KL skønnet t il ca. 5,0 mio

Udvalget protokollerede, at der arbejdes videre med styring, effektivisering og 
service på udvalgets kommende møder og at en række områder skal undersøges 
nærmere. 

Med henblik på at rammesætte udvalgets videre arbejde i foråret med 
budgetudfordringerne, er fastsat, at følgende områder undersøges nærmere. 
Opgavelisten udvides løbende.  
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Opgaver Mødesag Rationale 
2010

Rationale 
2011

1. Ældreområdets effektiviseringskrav på 4. mio. kr. Juni 4,0

2. Velfærdsteknologi April
3. Mulighederne for at etablere egne tilbud og/eller samarbejde med andre kommuner på 
handicapområdet Maj

4. Serviceniveau på handicapområdet April

5. Fremtidens anvendelse af sundhedsbussen Marts

6. Muligheden for strammere visitation til døgntilbud på misbrugsområdet April

7. Sag vedrørende rådighedsbeløb Marts
8. Forebyggende hjemmebesøg og serviceniveau på handicapområdet forelægges til april

April

9. Vikarer på ældreområdet April

10. Sammenligning på udgifter på plejehjem med andre kommuner April

I alt 4,0

Det understreges, at udvalgets medlemmer naturligvis har mulighed for ønske 
emner vedrørende effektivisering, styring eller service belyst på et af de kommende 
møder. 
 
På udvalgets månedlige møder gives en status på økonomien i ovennævnte sager. 

Økonomiske konsekvenser 
Ingen.

Beslutningskompetence 
Social og Sundhedsudvalget .

Social og Sundhedsudvalget den 23. marts 2010
Udvalget ønsker, at der fremlægges sag om indsatser på KOL-området i april. 

Udvalget ønskes endvidere at sag om indsatser for de forskellige kronikkergrupper 
præsenteres for udvalget i maj. 

Udvalget ønsker, at følge hvordan effektiseringsindsatserne, der berører udvalgets 
områder, herunder indkøb, udmøntes.   

Sag om muligheder for at etablere egne tilbud på handicapområdet fremlægges i 
april og ikke i maj.

Udvalget ønskes endvidere, at der igangsættes analyser i forhold til serviceniveau 
på personlige tillæg, herunder fodbehandling.
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3.

Budgetplanlægning af Sundhedscentrets aktiviteter
.

Indstilling
Social- og Sundhedsforvaltningen indstiller, at

Social- og Sundhedsudvalget drøfter en eventuel reduktion eller nedlæggelse af 1.
Sundhedscentrets aktiviteter.

Sagsfremstilling
I forlængelse af Social- og Sundhedsudvalgets budgetdrøftelser opstilles der 3 
modeller med aktiviteteter der eventuelt kan reduceres eller nedlægges. Notat med 
modeller er udsendt til udvalgets medlemmer. 

Økonomiske konsekvenser
Afhænger af Social- og Sundhedsudvalgets beslutning. 

Beslutningskompetence
Social- og Sundhedsudvalget. 

Social og Sundhedsudvalget den 23. marts 2010
Udvalget ønsker, at der arbejdes videre med model 3.
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4.

Rådighedsbeløb for folkepensionister/førtidspensionister
.

Indstilling
Social- og Sundhedsforvaltningen foreslår,  

1. en reduktion i det vejledende rådighedsbeløb for folke- og førtidspensionister på 
500 kr. eller 1.000 kr.  

2. at indstillingen herefter sendes i høring i Ældrerådet og at sagen med Ældrerådets 
bemærkninger forelægges Social og Sundhedsudvalget på møde i april 2010. 

Sagsfremstilling
Som opfølgning på Social og Sundhedsudvalgets møde i februar 2010 vedrørende 
budgetmæssige udfordringer i 2010, blev det besluttet, at der til Social og 
Sundhedsudvalgets møde i marts 2010 skal forelægges en sag om vejledende 
rådighedsbeløb.  

Ifølge bekendtgørelse om lov om social pension, § 14 (førtidspension tilkendt før 
2003 samt folkepension) samt lov om en aktiv socialpolitik, § 81 (førtidspension 
tilkendt efter 2003 samt kontanthjælp) kan kommunen give personligt tillæg til 
folke- og førtidspensionister samt enkeltydelser til førtidspensionister tilkendt efter 
2003 samt til kontanthjælpsmodtagere, hvis økonomiske forhold er særligt 
vanskelige. Det drejer sig f.eks. om støtte til tandbehandling, indskud i forbindelse 
med flytning. Kommunen træffer afgørelse herom efter en nærmere konkret og 
individuel vurdering af pensionistens økonomiske forhold, herunder af det 
månedlige rådighedsbeløb.

I forbindelse med bevilling af personligt tillæg og enkeltydelser opereres der med et 
vejledende månedligt rådighedsbeløb, som er det beløb, som 
pensionisten/kontanthjælpsmodtageren, efter betaling af rimelige faste månedlige 
udgifter som skat, husleje efter fradrag af boligydelse, varme, el og vand, skønnes 
at skulle have til sig selv til øvrige udgifter. I Lyngby-Taarbæk Kommune udgør 
det vejledende månedlige rådighedsbeløb 5.000 kr. for enlige pensionister og 7.000 
kr. for ægtepar/samlevende pensionister. Beløbene blev fastsat af Socialudvalget 
ved behandlingen af budget 2005. For kontanthjælpsmodtagere udgør det 
vejledende rådigheds beløb for enlige 2.700 kr. og 5.000 kr. for 
ægtepar/samlevende.

Fagudvalget for pension, boligstøtte, sygesikring, kontanthjælp og sygedagpenge 
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under Socialchefforeningen, Kreds Hovedstaden, har i august 2009 udarbejdet en 
opgørelse over vejledende rådighedsbeløb for personlige tillæg og enkeltydelser i 
kommuner i Region Hovedstaden. Opgørelsen viser, at Lyngby-Taarbæk 
Kommune har det 3. højeste rådighedsbeløb for enlige, og 5. højeste 
rådighedsbeløb til ægtepar/samlevende folke- og førtidspensionister, ud af de 28 
kommuner i hovedstadsområdet. I forhold til kontanthjælpsmodtagere, ligger det 
vejledende rådighedsbeløb på niveau med øvrige kommuner. Opgørelsen er 
udsendt til udvalgets medlemmer. 

Idet niveauet for vejledende rådighedsbeløb for kontanthjælpsmodtagere ligger på 
niveau med øvrige kommuner, har forvaltningen umiddelbart valgt ikke at arbejde 
videre med en harmonisering i forhold til kontanthjælpsgruppen.  

I forbindelse med gruppen af folkepensionister og førtidspensionister har Social- og 
Sundhedsforvaltningen, via telefonisk forespørgsel til nogle af de kommuner, der 
indgår i ovenstående opgørelse, undersøgt, hvilke faste udgifter som indregnes som 
en del af de faste udgifter i andre kommuner. Undersøgelsen er ikke 
tilbundsgående, men peger på, at kommunerne groft sagt inkluderer samme faste 
udgiftsposter i rådighedsberegningen, som i Lyngby-Taarbæk Kommune. Således 
indikerer undersøgelsen, at der umiddelbart er et harmoniseringspotentiale. 

Knap 2.400 folkepensionister og 870 førtidspensionister skønnes i dag at være 
omfattet af muligheden for at søge personligt tillæg eller enkeltydelser. 

En eksakt vurdering af betydningen for den kommunale økonomi kræver en 
gennemgang af de enkelte sager i forhold til beregnede rådighedsbeløb 
sammenholdt med det beløb, som der søges økonomiske støtte til at dække. Der kan 
dog opstilles følgende meget overordnede og umiddelbare beregning for 
harmoniseringspotentialet.  

I 2009 blev der i Lyngby-Taarbæk Kommune givet ca. 800 bevillinger til et samlet 
beløb på 2,4 mio. kr. (brutto). Såfremt man reducerer det vejledende 
rådighedsbeløb med eksempelvis 500 kr. til 4.500 kr. for enlige og 6.500 kr. for 
ægtepar/sammenlevende vil der være en skønnet bruttobesparelse på ca. 400.000 
kr. Idet der er 50 % refusion på personlige tillæg og enkeltydelser, er den egentlige 
besparelse på ca. 200.000 kr. Såfremt man reducerer det vejledende rådighedsbeløb 
med 1.000 kr., vil en nettobesparelse være ca. 400.000 kr.  

Beregningen tager udgangspunkt i det samme antal ansøgninger som i 2009 og på 
samme niveau.

Konsekvenserne ved en harmonisering i det vejledende rådighedsbeløb forventes at 
blive en stigning i antallet af klager over afgørelser samt vil kunne give en afledt 
effekt på flytninger fra egen bolig til plejeboliger for enkelte borgere. 
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Såfremt det vejledende rådighedsbeløb for folke- og førtidspensionister reduceres 
med 500 kr. til 4.500 kr. for enlige og 6.500 kr. for ægtepar/samlevende vil 
Lyngby-Taarbæk Kommune have det 7. højeste rådighedsbeløb ud af de 28 
kommuner i hovedstadsregionen. Hermed vil Lyngby-Taarbæk Kommune 
umiddelbart ligge på samme niveau som 3 øvrige kommuner. Såfremt det 
vejledende rådighedsbeløb reduceres med 1.000 kr., vil Lyngby-Taarbæk 
Kommune have det 11. højeste vejledende rådighedsbeløb for folke- og 
førtidspensionister og umiddelbart ligge på niveau med fire øvrige kommuner.  
 
Herudover kan der være mulighed for at justere på selve serviceniveauet på 
området for personlige tillæg, det vil sige omfanget af de ydelser, der gives støtte 
til, eksempelvis hvor mange fodbehandlinger man kan få støtte til. Social- og 
Sundhedsforvaltningen kan lave en nærmere analyse af konsekvenserne heraf. 

Økonomiske konsekvenser
Et meget overordnet og forsigtigt skøn peger på, at en reduktion i det vejledende 
rådighedsbeløb for folke- og førtidspensionister på 500 kr. for både enlige og 
ægtepar vil give en effekt på netto 200.000 kr. årligt. Såfremt det vejledende 
rådighedsbeløb reduceres med 1.000 kr. brutto, er et meget forsigtigt skøn en effekt 
på 400.000 kr. netto. 

Beslutningskompetence
Det er Social og Sundhedsudvalget, der træffer afgørelse om fastsættelse af det 
vejledende rådighedsbeløb for folke- og førtidspensionister.

Social og Sundhedsudvalget den 23. marts 2010
C, V og O foreslår, at rådighedsbeløbet reduceres med 500 kr. 

For stemmer 5 (C, V og O). 

Mod stemmer 2 (F og A). 

F og A ønsker ikke, at der skal skæres ned på rådighedsbeløbet til svage borgere i 
kommunen. F og A finder ikke, at den samlede økonomiske besparelse ikke står 
mål med de væsentlige og mærkbare konsekvenser, som reduktionen medfører for 
den enkelte. 
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5.

Ansøgning om anlægsbevillinger vedr. trappetårn på Lyngby Møllebo og 
monteringsudgifter på Baunehøj
.

Indstilling
Social- og Sundhedsforvaltningen anbefaler, at

1. Økonomiudvalget giver en anlægsbevilling i 2010 på 6.924.000 kr. til 
monteringsudgifter på Områdecenter Baunehøj (fase 1).

2. Økonomiudvalget giver en anlægsbevilling i 2010 på 998.000 kr. til stabilisering 
af en udvendig trappe på Områdecenter Lyngby Møllebo. 

Sagsfremstilling
Der er i forbindelse med budgetforhandlingerne afsat 6.924.000 kr. i 2010 til 
monteringsudgifter på Områdecenter Baunehøj (fase 1). Anlægsbevillingen 
vedrører inventar; primært indkøb af senge, køkkenudstyr, møbler til fællesstuer 
samt IT-udstyr til personale. 

Der er også i forbindelse med budgetforhandlingerne afsat 998.000 kr. i 2010 til 
projektering, tilsyn og byggeudgifter i forbindelse med renovering af en udvendig 
trappe på Områdecenter Lyngby Møllebo. Renoveringen omfatter afrensning og 
reparation. Desuden etableres slidlag og membran på opadvendte betonoverflader.

Økonomiske konsekvenser
Der meddeles anlægsbevilling på 6.924.000 kr. vedrørende monteringsudgifter på 
Baunehøj (fase 1), der finansieres af det afsatte rådighedsbeløb på 6.924.000 kr. 
Der meddeles desuden anlægsbevilling på 998.000 kr. til stabilisering af trappe på 
Områdecenter Lyngby Møllebo, der finansieres af det afsatte rådighedsbeløb på 
998.000 kr.

Beslutningskompetence
For begge anlægsbevillinger gælder, at Kommunalbestyrelsen har 
beslutningskompetencen efter anbefaling fra Økonomiudvalget og Social- og 
Sundhedsudvalget.

Social og Sundhedsudvalget den 23. marts 2010
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Anbefales.
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6.

Social- og Sundhedsforvaltningens centrale og decentrale virksomhedsplaner 
for 2010
.

Indstilling 
Social- og Sundhedsforvaltningen indstiller, at 

1. Social og sundhedsudvalget godkender den af forvaltningen foreslåede 
udskydelse af frivilligstrategien fra 2010 til 2011. 

Sagsfremstilling 
Økonomiudvalget har på mødet 1. marts godkendt Social- og 
Sundhedsforvaltningens virksomhedsplan for 2010, herunder forslaget om at 
udskyde frivilligstrategiens udarbejdelse fra 2010 til 2011. Social- og 
Sundhedsforvaltningen justerede virksomhedsplan for 2010 er udsendt til udvalgets 
medlemmer. 

Udover frivilligstrategien foreslås andre fem indsatser udskudt til 2011. 
Baggrunden er behovet for at skabe plads til effektiviseringsarbejdet i 2010.      

Virksomhedsplanen for Den Kommunale Leverandør og for de decentrale sociale 
institutioner: Kvindehuset, Slotsvænget, Chr. X’s Allé og Støttecentret Magneten 
ligger på sagen.  
  
Økonomiske konsekvenser 
Ingen. 

Beslutningskompetence 
Social- og Sundhedsudvalget.

Social og Sundhedsudvalget den 23. marts 2010
Godkendt og virksomhedsplanen toges til efterretning.
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7.

Redegørelse til Det Regionale Udviklingsråd - 2009
.

Indstilling
 Social- og Sundhedsforvaltningen foreslår, at 

1. Udkast til redegørelse godkendes og sendes i høring i Handicaprådet.

2. At redegørelsen med Handicaprådets høringssvar oversendes til 
Kommunalbestyrelsen til godkendelse.

Sagsfremstilling
I forbindelse med kommunalreformen blev der etableret et Regionalt Udviklingsråd 
i hver af de 5 regioner. Udviklingsrådene er et forum mellem kommunalbestyrelser, 
regionsråd og brugerorganisationer, som skal følge og drøfte udviklingen på det 
sociale område og specialundervisningen i perioden 2007 til 2010. Rådet består af 
repræsentanter fra kommunalbestyrelserne i regionen og regionsrådet samt 
deltagelse af brugere af de sociale ydelser og repræsentanter fra Danske 
Handicaporganisationer og Skole og Samfund. 

Det Regionale Udviklingsråd skal årligt -fra 2008 til 2010 - udarbejde en 
redegørelse til Velfærdsministeriet og Undervisningsministeriet om udviklingen på 
det sociale område og specialundervisningsområdet, jf. Lov om Social Service § 
188. Redegørelsen skal udarbejdes blandt andet med baggrund i kommunernes og 
regionernes årlige redegørelser til Udviklingsrådet om udviklingen på ovennævnte 
områder. 

Første redegørelse blev udarbejdet i 2008 for år 2007. Denne tredje og sidste 
redegørelse vedrører udviklingen i perioden fra 1. januar 2009 til 31. december 
2009 og skal endeligt afleveres 14. april 2010. 

Der er fastsat to særlige temaer for Udviklingsrådets samlede redegørelser. Disse er: 

Specialrådgivning - specialiseret rådgivning til borgere med særlige behov 
Afspecialisering eller fastholdelse og udvikling af specialviden og kompetencer

De udfyldte spørgeskemaer, som ligger på sagen fra den 8. marts 2010, udgør 
udkast til Kommunalbestyrelsens redegørelse til Det Regionale Udviklingsråd. 
Spørgeskemaerne er fordelt på områderne, Tilbud til Børn og Unge, Tilbud til 
Voksne og Specialundervisning. I spørgeskemaerne er redegjort for antal personer 
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inden for hvert indsatsområde,  brug af tilbud i budgetåret, ventetider, samt evt. 
ændringer på området.

Handicaprådet skal have udkast til redegørelse til Det Regionale Udviklingsråd i 
høring. Handicaprådets bemærkninger eller eventuelle yderligere tilføjelser vil blive 
vedlagt sagen til Kommunalbestyrelsen. 

Brev fra Velfærdsministeriet af 15. januar 2010 vedrørende "De Regionale 
Udviklingsråds redegørelse for udviklingen efter kommunalreformen for 2009" er 
udsendt til udvalgets medlemmer. 

Ved fremsendelse af svarskemaerne inden tidsfristen er der taget forbehold for, at 
den politiske godkendelse i kommunalbestyrelsen først sker i begyndelsen af april 
2010. 

Økonomiske konsekvenser
Ingen.

Beslutningskompetence
Kommunalbestyrelsen skal godkende udkast til redegørelse.

Social og Sundhedsudvalget den 23. marts 2010
Anbefales.
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8.

Redegørelse om magtanvendelse i Den Kommunale Leverandør 2009
.

Indstilling
Social- og Sundhedsforvaltningen foreslår, at 

1. Redegørelse om magtanvendelse i Den Kommunale Leverandør i 2009 tages til 
efterretning.

Sagsfremstilling
I henhold til § 15, stk.2 i Bekendtgørelse nr. 789 om magtanvendelse og andre 
indgreb i selvbestemmelsesretten over for voksne skal Kommunalbestyrelsen årligt 
forelægges en beretning om udviklingen. 

Formålet med Lov  om social service §124 "magtanvendelse over for voksne" er, at 
begræsne magtanvendelse og andre indgreb i selvbestemmelsesretten overfor 
voksne til det absolut nødvendige. Bestemmelserne gælder for voksne borgere med 
et betydeligt varigt, psykisk funktionsniveau, der får personlig pleje og praktisk 
hjælp samt socialpædagogisk bistand.
Magtanvendelse må aldrig erstatte pleje, omsorg og socialpædagogisk bistand, men 
skal anvendes forebyggende i forhold til borgeren selv og andre.

Forvaltningen har på den baggrund udarbejdet et notat af den 17. februar 2010 
"Redegørelse om magtanvendelse overfor voksne under den Kommunale 
Leverandør 2009". Notatet er udsendt til udvalgets medlemmer. Det fremgår heraf, 
at alle indberetninger fra områdecentrene og hjemmeplejen i borgerens eget hjem 
tilgår kommunens demenskoordinator, der videreformidler til lederen af Den 
Kommunale Leverandør. 

Der var 2009 to sager af en sådan karakter, at det krævede fremsendelse til Det 
Sociale Nævn.
Derudover var der 18 indberetninger/ansøgninger, der alle vedrørte borgere med 
diagnosticeret demens, som havde brug for en mere forebyggende indsats i forhold 
til ikke at forvolde skade på sig selv eller andre. 

I redegørelsen omtales også, hvorledes personale og ledelse løbende arbejder med 
området, og hvorledes information om reglerne sikres formidlet til alle, herunder 
også de private leverandører.

"Time out" i personalegruppen - omkring en udfordrende borger, er udsendt til 
udvalgets medlemmer.
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Et nyt lovforslag er på vej, hvis hovedelement er en ændring i mulighederne for at 
lade alarm- og pejlesystemer indgå i varetagelsen af omsorgen for demente. 
Herudover indeholder lovforslaget en tydeliggørelse af magtanvendelsesreglernes 
formål, en ændring i reglerne om flytning uden samtykke og en ajourføring af 
reglerne om, hvilken myndighed, der kan træffe beslutning om magtanvendelse og 
andre indgreb i selvbestemmelsesretten.
Lovforslaget er endnu ikke færdigbehandlet, men det forventes, at den reviderede 
lov kan træde i kraft den 1. juli 2010.

Økonomiske konsekvenser
Ingen, da opgaven løses inden for de allerede afsatte rammer.

Beslutningskompetence
Social- og Sundhedsudvalget.

Social og Sundhedsudvalget den 23. marts 2010
Til efterretning.
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9.

Servicebevis til personlig og praktisk hjælp
.

Indstilling
Social- og Sundhedsforvaltningen foreslår, at 

1. Social- og Sundhedsudvalget godkender, at der ikke indføres en ordning med 
udstedelse af servicebevis til borgere, der er bevilget hjemmehjælp.

Socialudvalget d. 9.12.2009
Godkendt. Sagen genforlægges når der er afklaring i forhold til nabokommunerne.

Aase Steffensen (C) var fraværende

Niels Nørbæk (A) var fraværende.

Sagsfremstilling
Fornyet behandling (Socialudvalgets møde 9.12.2009, sag nr. 1)

Jf. lov L113 af 14. april 2009 har kommunen med virkning fra 1. juli 2009 fået 
mulighed for at tilbyde et servicebevis til borgere, der er bevilget hjemmehjælp. Det 
er op til Kommunalbestyrelsen at beslutte, hvilke ydelseskategorier, der er omfattet 
af ordningen, og at borgere i særlige tilfælde ikke er omfattet af ordningen. Der 
henvises til ny lov i sagen.

Et servicebevis indeholder oplysning om den bevilgede hjælp samt det beregnede 
beløb, som personen, virksomheden eller organisationen vil modtage for 
leverancen. Til beregning af servicebevisets værdi har Indenrigs- og 
Socialministeriet udfærdiget retningslinier for, hvilke omkostninger der skal 
medtages. Med servicebeviset i hånden kan borgeren købe den bevilgede hjælp hos 
virksomheder eller organisationer, som kommunen ikke har godkendt til at levere 
hjælp, og kommunen betaler efter fremsendt faktura. Hvis borgeren selv ønsker at 
være arbejdsgiver, eller overdrage retten til en nærtstående, vælger borgeren eller 
den nærtstående en person til at udføre opgaverne, og kommunen skal varetage al 
lønadministration herunder betale forsikring, ATP m.v. Det vil fortsat være 
kommunens ansvar via tilsynsforpligtelsen at følge op på, om borgerne får den 
bevilgede hjælp.

Forvaltningen finder det ikke hensigtsmæssigt at indføre den nye ordning med 
servicebevis. Servicebevisordningen vil på den ene side give borgeren flere 
valgmuligheder. På den anden side kan borgeren allerede i dag vælge at udpege en 
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privat hjælper, som ansættes og lønnes af kommunen, og dermed opfylder 
gældende kvalifikationskrav til udførelsen af opgaverne. Yderligere kan borgeren 
vælge mellem 10 godkendte  private leverandører. 
En ordning med servicebevis vil administrativt stille krav om, at der hvert år skal 
opstilles særskilt budget for beregning af servicebevis, afses ressourcer til at 
udarbejde servicebeviser, afregne med flere private virksomheder eller 
organisationer og føre kontrol i forhold til flere leverandører. Det vil øge mængden 
af administrative opgaver både i Visitationsenheden og Den Kommunale 
Leverandør. Endvidere skal Den Kommunale Leverandørs økonomi løbende 
tilpasses leverancer til brug for udstedelse af servicebevis. 

Social- og Sundhedsforvaltningen foreslår, 
1. at Socialudvalget beslutter, at der ikke indføres en ordning med udstedelse af 
servicebevis til borgere, der er bevilget hjemmehjælp.

Socialudvalget d. 9.12.2009
Godkendt. Sagen genforlægges, når der er afklaring i forhold til nabokommunerne.
Aase Steffensen (C) var fraværende
Niels Nørbæk (A) var fraværende.

Sagen forelægges på ny.
Med udgangspunkt i Socialudvalgets beslutning, den 9. december har forvaltningen 
den 16. februar 2010 kontaktet Gentofte og Rudersdal Kommuner og fået oplyst 
følgende:

I Gentofte Kommune har der været forelagt en sag om servicebevis til politisk 
behandling. Det blev besluttet at følge forvaltningens indstilling om ikke at 
indføre servicebevis, idet der i kommunen allerede er mulighed for at vælge 
blandt 11 leverandører af personlig og praktisk hjælp eller selv udpege sin 
hjælper efter servicelovens § 84. Forvaltningen vurderer tillige, at ordningen vil 
medføre ekstra administrationsomkostninger for kommunen. 
I Rudersdal Kommune overvejes det at indføre en ordning med servicebevis, 
men på nuværende tidspunkt er der ikke forelagt en sag til politisk behandling.

Social- og Sundhedsforvaltningen i Lyngby-Taarbæk Kommune vurderer fortsat, at 
en ordning med servicebevis ikke er hensigtsmæssig, idet der allerede er mange 
valgmuligheder i kommunen, og at ordningen medfører øgede omkostninger til 
administration, som kommunen ikke bliver kompenseret for. Det kan supplerende 
oplyses, at yderligere to private firmaer har søgt om godkendelse som leverandører 
i Lyngby-Taarbæk Kommune. Begge forventes at blive godkendt således, at der 
fremover vil være 13 leverandører at vælge mellem.

Økonomiske konsekvenser
Ingen, da opgaven løses uændret indenfor gældende økonomiske rammer.

Beslutningskompetence
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Social- og Sundhedsudvalget.

Social og Sundhedsudvalget den 23. marts 2010
Godkendt.
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10.

Magtanvendelse i 2009 - handicapområdet
.

Indstilling
Social- og Sundhedsforvaltningen foreslår, at 

1. Social- og Sundhedsudvalget godkender Redegørelsen om magtanvendelse i 
2009. 

Sagsfremstilling
I henhold til § 15, stk. 2 i bekendtgørelse om magtanvendelse og andre indgreb i 
selvbestemmelsesretten over for voksne (nr. 789 af 6.7.2006) skal der årligt 
forelægges beretning til Kommunalbestyrelsen om anvendelsen af magt. 

Servicelovens § 24 indeholder bestemmelser om fysisk indgriben i 
selvbestemmelsesretten. Bestemmelserne gælder for personer med betydelig og 
varigt nedsat psykisk funktionsevne, der får personlig og praktisk hjælp samt 
socialpædagogisk bistand m.v. efter serviceloven og som ikke samtykker i en 
foranstaltning efter servicelovens §§ 15-129 (alarmsystemer, fastholdelse, 
tilbageholdelse i bolig, anvendelse af beskyttelsesmidler og tvangsmæssig flytning). 
Formålet er at sikre borgere, der har nedsat psykisk funktionsevne får den fornødne 
pleje, samtidig med at retssikkerheden opretholdes for disse personer, samt at 
synliggøre de situationer, hvor magtanvendelse er eneste mulige løsning. Som 
hovedregel er magtanvendelse lovlig, når der er risiko for, at personen udsætter sig 
selv eller andre for væsentlig personskade eller i forbindelse med udøvelse af 
personlig hygiejne, når dette må anses for absolut nødvendigt.  

Voksen- og handicaprådgivningen har udarbejdet redegørelse for modtagne 
indberetninger om magtanvendelse i 2009 i sociale tilbud for voksne. Redegørelsen 
til Social- og Sundhedsudvalget om magtanvendelse på sociale tilbud for voksen i 
2009 af 01.03.2010 er udsendt til udvalgets medlemmer. 

Redegørelsen viser, at forvaltningen i 2009 har behandlet 81indberetninger om 
magtanvendelse på i alt 14 beboere fra fire af kommunens tilbud. Fire 
indberetninger er fra Strandberg, 74 er fra Chr. X's Allé og to er fra Slotsvænget. 

Der er tale en stor stigning i antallet af indberetninger i forhold til 2008, hvor 
antallet var fem indberetninger i alt. Forklaringen på denne kraftige stigning i 
magtanvendelser skal ses i lyset af, at Lyngby-Taarbæk Kommune pr. 1. januar 
2009 overtog Chr. X's Allé fra regionen. Chr. X's Allé har modtaget en række svagt 
fungerende beboere indenfor autismespekteret, der er meget udadreagerende og 
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impulsstyrede. Samtidig har der i det forgangne år  har været en række udfordringer 
med at få alle de nye beboere til at føle sig hjemme. Magtanvendelserne har været 
koncentreret om enkelte personer, jf. notat fra Bostedet Chr. X's Allé og Strandberg 
om Redegørelse vedr. magtanvendelser af 4. marts 2010, der ligger i sagen.  

For henholdsvis Strandberg og Slotsvænget er antallet af magtanvendelser det 
samme som i 2008. 

Fælles for tilbuddene er, at bostederne arbejder med at begrænse magtanvendelser 
til det mindst mulige, proaktivt med undervisning af nye medarbejdere samt 
løbende supervision. Endvidere drøfter medarbejderne på personalemøder konkrete 
situationer med henblik på at lære og undgå gentagelser. De mange 
magtanvendelser på Bostedet Chr. X's Allé skal også ses som et tegn på, at 
botilbuddet tager opgaven med indberetninger til kommunen alvorligt. 

Forvaltningen vil i foråret 2010 afholde et temamøde for kommunens botilbud, om 
hvordan botilbuddene kan indrette sig således at unødvendige magtanvendelser 
undgås. Forvaltningen er i øvrigt i gang med, sammen med botilbuddene og 
betalingskommunerne, at finde egnede tilbud til de to beboere, som 
magtanvendelsen især handler om. 

Økonomiske konsekvenser
Ingen økonomiske konsekvenser. 

Beslutningskompetence
Socialt og sundhedsudvalget.

Social og Sundhedsudvalget den 23. marts 2010
Godkendt.
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11.

Indstilling af medlemmer til Integrationsrådet 2010 til 2013
.

Indstilling
Social- og sundhedsforvaltningen foreslår, at 

1. Social- og Sundhedsudvalget anbefaler udpegning af medlemmer til 
Integrationsrådet for perioden 2010 til 2013. 

Sagsfremstilling
Social- og sundhedsudvalget godkendte på møde den 19. januar 2010 proces for 
indstilling af medlemmer til Integrationsrådet for perioden 2010 til 2013. Det betød 
blandt andet følgende for sammensætningen af Integrationsrådet:

Foreningerne og organisationerne skal hver indstille en repræsentant til Rådet.
Udvælgelse af medlemmer med anden etnisk baggrund end dansk sker på møde 
i februar 2010.

I alt skal der udpeges 20 medlemmer af Rådet med følgende fordeling:
4 medlemmer fra Kommunalbestyrelsen
8 medlemmer fra foreninger og organisationer
8 medlemmer med anden etnisk baggrund end dansk

Kommunalbestyrelsen har på møde den 1. december udpeget 4 medlemmer til 
Integrationsrådet. Foreninger og organisationer har indstillet repræsentanter til 
Integrationsrådet. På baggrund af møde den 11. februar 2010 indstilles der 8 
medlemmer og 1 suppleant med anden etnisk baggrund end dansk til 
Integrationsrådet.  

Forvaltningen har udarbejdet notat: 'Indstilling af medlemmer til Integrationsrådet i 
Lyngby-Taarbæk for perioden 2010 til 2013', der redegør for indstilling af 
medlemmer til den kommende periode i Integrationsrådet.Notatet er udsendt til 
udvalgets medlemmer.

 
Økonomiske konsekvenser
Ingen da opgaven løses inden for de allerede fastsatte rammer.

Beslutningskompetence
Det er Kommunalbestyrelsen der skal udpege medlemmer til Integrationsrådet jf. 
Integrationslovens § 42, stk. 3.



Åbent punkt   Social- og Sundhedsudvalget den 23-03-2010, s.25

Social og Sundhedsudvalget den 23. marts 2010
Anbefales.
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14.

Til orientering
.

1.1 Oversigt over bevægelser på venteliste til permanente plejeboliger
1.2 Status aktivitetscentre og kørsel
1.3 HPV og influenza vaccination.

Social og Sundhedsudvalget den 23. marts 2010
 Til efterretning.




