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Punkt 1: Godkendelse af dagsorden

00.22.00-G01-9-25

Sagsresumé

Godkendelse af dagsorden til møde i Sundheds-, Omsorgs- og Forebyggelsesudvalget den 19. maj 2026.

Indstilling

Sagen fremsendes til orientering.

Beslutning

Sundheds-, Omsorgs- og Forebyggelsesudvalget godkendte dagsordenen.



Punkt 2: Godkendelse af navneændring fra Ældreråd til Seniorråd

00.15.00-K01-6-26

Sagsresumé

I denne sag skal udvalget behandle en sag, som Ældrerådet i Odense Kommune rejser, om navneændring fra Ældreråd til
Seniorråd.

Ældrerådet har på mødet i rådet den 27. februar truffet beslutning om, at de ønsker at skifte navn til Seniorråd. I
sagsfremstillingen fremgår Ældrerådets begrundelse for ønske om navneændring. 

Hvis udvalget træffer beslutning om at godkende forvaltningens indstilling om at indstille til Byrådet, at de godkender
navneændringen, vil sagen blive behandlet i Byrådet den 3. juni 2026. Byrådet har godkendt vedtægter for Ældrerådet i
kommunen, derfor skal Byrådet også godkende navneændring og opdaterede vedtægter. 

Hvis Byrådet godkender navneændring og vedtægter, vil begge træde i kraft umiddelbart efter. 

Vedlagt som bilag til sagen er vedtægter for rådet. Forvaltningen har i forbindelse med sagen foretaget redaktionelle
ændringer, præciseringer og uddybninger som følge af mulig navneændring.

De redaktionelle ændringer, præciseringer og uddybninger omfatter:  

Konsekvensrettelse af vedtægter som følge af navneændring. 
Uddybning af seniorrådsmedlemmers habilitet i sager jf. Forvaltningsloven. 
Uddybning af seniorrådets høringskompetence.
Præcision af seniorrådets virke og mødeafholdelse.
Uddybning af seniorrådets konstituering. 

Vedtægter er vedlagt som bilag til sagen. 

Effekt

Med Effekt- og Økonomiopfølgningen for 2. halvår 2025 besluttede byrådet, at effektopfølgningerne i den nuværende
form afsluttes med årsberetningen for 2025. Med det nye byråd udarbejdes et nyt setup for effektuniverset, herunder
vurdering af effekt i politiske sager. Derfor vil der ikke under dette emne blive skrevet noget, før der er taget politisk
stilling til, hvordan et nyt effektunivers skal se ud og bruges.

 

Indstilling

Sundheds-, Omsorgs- og Forebyggelsesforvaltningen indstiller til udvalget, at byrådet godkender:

Ældrerådets ønske om navneændring til Seniorråd.
Opdaterede vedtægter for Seniorrådet.  

Beslutning

Sundheds-, Omsorgs- og Forebyggelsesudvalget anbefaler indstillingen.

Sagsfremstilling

Ældrerådet i Odense Kommune

Ældrerådet i Odense Kommune er et demokratisk valgt råd med 15 medlemmer over 60 år, der rådgiver kommunen i alle
ældrepolitiske spørgsmål. Rådet fungerer som bindeled mellem ældre borgere, byrådet, udvalg og forvaltninger og afgiver
høringssvar til sager, der påvirker ældreområdet. Rådet arbejder udelukkende med generelle forhold på ældreområdet og
behandler ikke enkeltsager. Rådet er forankret i Sundheds-, Omsorgs- og Forebyggelsesforvaltningen og mødes to gange
årligt med Sundheds-, Omsorgs- og Forebyggelsesudvalget. 



Ældrerådets begrundelse for ønske om navneskrifte til Seniorråd

Ældrerådet har skrevet følgende begrundelse for ønske om navneskifte til Seniorråd: 

"Indstilling fra Ældrerådet i Odense Kommune til byrådet: Navneændring fra Ældreråd til Seniorråd

Baggrund

Ældrerådet i Odense varetager en vigtig rolle som talerør for kommunens borgere i den modne del af livet. Samtidig har
opfattelsen af alder og livsfaser ændret sig markant de seneste år. Mange borgere over 60 år lever aktive, selvstændige og
engagerede liv – og identificerer sig i stigende grad ikke med betegnelsen “ældre”.

Begrundelse for navneændring

En ændring til Odense Seniorråd vil:

Signalere en mere positiv, tidssvarende og værdig tilgang til livsfasen.
Skabe større identifikation og tilhørsforhold blandt borgere 60+.
Understøtte et bredere fokus på hele seniorlivet – ikke kun alderdom.
Øge mulighederne for engagement, deltagelse og repræsentation.
Mindske risikoen for forveksling med Ældre Sagen.
Navneskiftet er således ikke blot kosmetisk, men et vigtigt signal om, hvordan vi som kommune ser og værdsætter en
stor og voksende borgergruppe.

Nationale tendenser

Udviklingen er tydelig på landsplan:

Over halvdelen af landets ældreråd har allerede skiftet navn til seniorråd.
Ingen kommuner har – ifølge Danske Ældreråd – valgt at gå imod denne udvikling.
Dette understreger, at navneskiftet er i tråd med en bred national bevægelse mod en mere moderne forståelse af
aldring.

Perspektiv

Odense har – nu og i fremtiden – brug for sine seniorer som aktive medborgere, frivillige, pårørende og ressourcestærke
deltagere i samfundet. Et tidssvarende navn understøtter denne rolle og sender et klart signal om respekt, inklusion og
fremtidssyn.

Afslutning

Navneændringen er et enkelt, men stærkt skridt mod en mere inkluderende og moderne tilgang til en central borgergruppe
– og et signal om, at Odense følger med tiden.

"Senior" opfattes ofte som et mere positivt og aktivt ord end "Ældre".
Mange borgere på 60+ betragter ikke sig selv "Ældre" og føler sig bedre repræsenteret af titlen "Senior".
Navnet "Seniorråd" signalerer et bredere fokus på seniorlivet generelt.
Ved navnet Odense Seniorråd undgår man forveksling med Ældresagen.
Ved et navneskift til Odense Seniorråd vil opgaverne og de lovmæssige rammer være de samme som før
navneskiftet."

 

Økonomi

Denne sag har ikke økonomiske konsekvenser for Odense Kommune.

Bilag

Bilag 1. Vedtægter for Seniorrådet i Odense Kommune



Punkt 3: B-sag: Godkendelse af projektet Flere gode leveår

00.17.00-A00-2-26

Sagsresumé
Denne sag handler om udvalgets godkendelse af forvaltningens deltagelse i projektet Flere gode leveår, efter invitation
fra Sundhedsstyrelsen og TrygFonden. Udvalget er tidligere orienteret om sagen under aktuelle sager. 
Flere gode leveår er et nationalt modelprojekt, der skal styrke sundhedsfremme og forebyggelse for borgere i alderen 55–
75 år ved at øge deres muligheder for at indgå i og bidrage til meningsfulde fællesskaber – både ved at mobilisere
ressourcer hos de velfungerende og ved at nå borgere i risiko for at stå udenfor.
 
Forvaltningen vurderer, at Flere gode leveår er et strategisk relevant projekt at deltage i, da det understøtter flere centrale
kommunale politikker – herunder Flere sunde leveår (2025), Fremtidens Ældrepleje (2024) og Ekspertrådets anbefalinger
(2025) – med fokus på lokale, sammenhængende og partnerskabsbaserede løsninger.

Deltagelse i projektet vil samtidig give konkret erfaring med partnerskaber som et strategisk greb til at håndtere
komplekse velfærdsudfordringer i samspil med civilsamfundet og understøtter kommunens mål om forebyggelse,
fællesskaber og samarbejde.

Indsatserne i Flere gode leveår forankres i lokale partnerskaber mellem kommune, civilsamfund og øvrige aktører.
Partnerskaberne vil fungere som udviklingsrum (laboratorier), hvor der løbende afprøves og udvikles lokale løsninger til
at styrke deltagelse i fællesskaber. Forvaltningen får dermed adgang til videndeling og erfaringsudveksling på tværs af
kommuner og bidrager samtidig til den nationale udvikling af metoder og samarbejdsformer. På den måde vil
forvaltningen få erfaring med nye og andre måder at løse nutidens komplekse velfærdsudfordringer - til gavn for
borgerne.

Sundhedsstyrelsen understøtter partnerskaberne med rådgivning og processtøtte, og der ydes et samlet tilskud på ca. 5,3
mio. kr. i perioden 2026–2029.

Effekt

Med Effekt- og Økonomiopfølgningen for 2. halvår 2025 besluttede byrådet, at effektopfølgningerne i den nuværende
form afsluttes med årsberetningen for 2025. Med det nye byråd udarbejdes et nyt setup for effektuniverset, herunder
vurdering af effekt i politiske sager. Derfor vil der ikke under dette emne blive skrevet noget, før der er taget politisk
stilling til, hvordan et nyt effektunivers skal se ud og bruges.

 

Indstilling

Sundheds-, Omsorgs- og Forebyggelsesforvaltningen indstiller, at udvalget godkender forvaltningens deltagelse i det
samlede projekt Flere gode leveår. 

Beslutning

Sundheds-, Omsorgs- og Forebyggelsesudvalget godkender indstillingen.

Sagsfremstilling

Flere gode leveår - et nationalt projekt om sundhedsfremme og forebyggelse med fællesskaber som omdrejningspunkt

Flere gode leveår er et nationalt modelprojekt, som er startet af Sundhedsstyrelsen og TrygFonden.

Den daværende Sundhedsforvaltning deltog sammen med en række kommuner i et modningsarbejde i 2025, og Sundheds-
Omsorgs- og Forebyggelsesforvaltningen har herefter administrativt sagt ja til en aftale med Sundhedsstyrelsen om at
deltage i projektets indledende fase. Forvaltningen kan dog allerede nu se værdien i at indgå i det samlede projekt for at få
det fulde udbytte af at arbejde med lokale partnerskaber som omdrejningspunkt for sundhedsfremme og forebyggelse. Der
skal indgås en samarbejdsaftale med Sundhedsstyrelsen om deltagelse i det samlede projekt.



Projektet løber via to faser i perioden 2026–2029. I første fase inviterer forvaltningen relevante aktører til dialog for at
skabe fælles forståelse, afdække behov, afprøve samarbejdsformer og dermed samle et afsæt for et lokalt partnerskab
mellem kommune, civilsamfund og øvrige aktører. I den næste fase arbejder forvaltningen med det lokale partnerskab,
som har fleksibilitet til selv at definere, hvad der skal arbejdes med, og hvordan inden for en ramme bestående af følgende
fire principper: 

1. Lokal mobilisering
Der etableres lokale partnerskaber med relevante aktører som foreninger, civilsamfund, boligorganisationer,
arbejdspladser og kommune.

2. Fællesskaber som beskyttende faktor
Der udvikles og afprøves lokale initiativer, der styrker målgruppens deltagelse i og bidrag til fællesskaber.

3. Strategisk forankring
Indsatserne kobles til lokale strategier og politikker, samtidig med at der sikres ledelsesmæssig opbakning og varig
forankring.

4. Datainformeret indsats
Indsatserne baseres på viden og data om målgruppe og lokale forhold, og der arbejdes systematisk med opfølgning
og læring.

Foruden Odense Kommune deltager også Frederikssund, Faaborg-Midtfyn, Haderslev og Herning.

Samarbejde med Sundhedsstyrelsen

Arbejdet sker i tæt samspil med Sundhedsstyrelsen, som bidrager med processtøtte, sparring, viden og videndeling på
tværs af deltagende kommuner.

Målgruppe

Målgruppen for projektet er borgere i alderen 55–75 år – en livsfase præget af både nye muligheder og øget risiko for
ensomhed, funktionstab og svækket tilknytning til arbejds- og fællesskabsliv. Tidlig sundhedsfremme og forebyggelse i
denne livsfase kan øge livskvaliteten og reducere behovet for fremtidige kommunale indsatser. Viden om fællesskabers
betydning for sundhed og trivsel, særligt i overgangen til senere livsfaser er derfor et centralt omdrejningspunkt i
projektet.

Organisering via lokale partnerskaber

Projektet bliver organiseret gennem lokale partnerskaber mellem kommune, civilsamfund og øvrige aktører. Indsatserne
udvikles og afprøves lokalt inden for en fælles ramme med fokus på mobilisering, strategisk forankring og datainformeret
praksis - og skal tilsammen styrke borgernes deltagelse i meningsfulde fællesskaber. 

Organisering af et lokalt partnerskab

Forvaltningen udpeger en projektleder til den indledende proces med at etablere et lokalt partnerskab. Når partnerskabet
er etableret, kan projektledelsen ligge hos kommunen eller hos en anden aktør. Det afgørende er at etablere et partnerskab,
der kan løfte opgaven og udvikle initiativer, som understøtter målene lokalt.

Forvaltningen er på nuværende tidspunkt i dialog med mulige samarbejdspartnere:

Forvaltningen er konkret i dialog med Syddansk Universitet om mulighederne for et samarbejde om en videns- og
datainformeret tilgang i projektet og understøtte læring og evaluering af de indsatser, der udvikles i projektet. Dette
sker via Odense Kommunes partnerskab med Syddansk Universitet. 
Desuden har forvaltningen været i dialog med Røde Kors, som ser positivt på at lade et samarbejde om Flere gode
leveår bygge videre på det eksisterende partnerskab med Odense Kommune om faste, tværfaglige teams og som et
element i Fremtidens Ældrepleje og Handleplanen for Civilsamfundsstrategien 2026. Der er således potentiale for
at bygge videre på det allerede stærke samarbejde med Røde Kors om at styrke sundhedsfremme og forebyggelse
gennem meningsfulde fællesskaber.

Løbende orientering til Sundheds-, Omsorgs- og Forebyggelsesudvalget

Der foreligger ikke en fast plan for det samlede projekt på nuværende tidspunkt. Forvaltningen vil løbende holde udvalget
orienteret om projektet.



Økonomi

Sundheds-, Omsorgs- og Forebyggelsesforvaltningen får et tilskud på ca. 5,3 mio. kr. fordelt over fire år i perioden 2026–
2029.

Midlerne kan anvendes til løn, aktiviteter, drift mv. i overensstemmelse med de fire nævnte principper (lokal mobilisering,
fællesskaber som beskyttende faktor, strategisk forankring og datainformeret indsats). Årlige budgetter skal godkendes.
Civilsamfundsaktører skal som minimum holdes udgiftsneutrale for deres deltagelse i og bidrag til arbejdet i det lokale
partnerskab.

Projektet stiller ikke krav om medfinansiering.



Punkt 4: C-sag: Drøftelse af forvaltningens kernefortælling

00.00.00-A00-18-26

Sagsresumé

Denne sag handler om udvalgets drøftelse af forvaltningens nye kernefortælling. Drøftelsen bliver faciliteret af Operate,
som er et eksternt konsulenthus. Drøftelsen veksler mellem korte oplæg og dialog i plenum. 

Kernefortællingen skal give forvaltningen et fælles fundament og gøre det tydeligt, hvem forvaltningen er, og hvad
forvaltningen skal. Kernen i sagen er dermed udviklingen af en kernefortælling, der er rettet mod forvaltningens eget
organisatoriske niveau, og som skal skabe en fælles retning, styrke sammenhængen på tværs og understøtte en tydelig
intern identitet og kultur.
Kernefortællingen er dermed et internt strategisk redskab, der skal samle organisationen om et fælles afsæt for
opgaveløsningen. Parallelt hermed udarbejdes der ekstern kommunikation, som formidles via hjemmesiden, og som er
målrettet borgerne. Denne kommunikation har fokus på at omsætte kernefortællingens indhold til en mere tilgængelig og
borgernær form, der gør det tydeligt, hvad forvaltningen betyder for borgerne, og hvad de kan forvente.

Indstilling

Sundheds-, Omsorgs- og Forebyggelsesforvaltningen indstiller, at udvalget drøfter og kvalificerer forvaltningens nye
kernefortælling.

Beslutning

Sundheds-, Omsorgs- og Forebyggelsesudvalget drøftede sagen.

Sagsfremstilling

Udarbejdelsen af det aktuelle udkast til kernefortællingen

Udkastet til forvaltningens nye kernefortællingen er blevet til igennem forskellige skridt.

Februar til maj 2026: Udvikling og kvalificering (Operate)

Operate fik tilsendt relevante politikker, strategier og visioner for forvaltningen samt det politiske opdrag, der fulgte med
beslutningen om den nye forvaltningsstruktur for Sundheds,- Omsorgs- og Forebyggelsesforvaltningen.

Herefter er der gennemført en række drøftelser, som tilsammen har dannet grundlag for det nuværende udkast til
kernefortællingen:

Store Chefgruppe (som består af direktør, niveau 2 og 3 chefer) den 18. marts.
Strategisk Chefforum (direktør og niveau 2 chefer) den 16. april.
Store Chefgruppe den 28. april.
Forvaltningsudvalget den 29. april.
Sundheds-, Omsorgs- og Forebyggelsesudvalget den 19. maj.

Maj og frem: Implementering 

Forvaltningen planlægger og afvikler en målrettet implementering, der forventeligt vil blive forankret på de forskellige
ledelsesniveauer.

Det politiske opdrag for den nye forvaltning

Følgende blev politisk besluttet i forbindelse med etableringen af den nye forvaltning:

Vi har det samlede ansvar for en helhedsorienteret og sammenhængende indsats på tværs af livsfaser og faggrænser
inden for sundhed, omsorg og forebyggelse i Odense Kommune særligt på voksenområdet.
Vi varetager forvaltningen af kommunens sociale og sundhedsmæssige opgaver i relation til ældre samt til voksne
med et handicap, med en sindslidelse eller en hjerneskade.
Vi arbejder rehabiliterende.



Vi samarbejder med og støtter de mennesker, vi møder, så de kan leve deres liv med bedst mulig livskvalitet. Vores
kerneværdier i dette samarbejde er den rehabiliterende tilgang samt at stille vores høje faglighed til rådighed for
borgerne. Alle vores arbejdspladser er tværfagligt sammensat.
Vi har til opgave at sikre et stærkt tværsektorielt samarbejde, hvor sundhed og forebyggelse tænkes før sygdom. 

 

 

Økonomi

Det samlede budget for processen baserer sig på et eksisterende tilgodehavende hos Operate på 138.000 kr. (ekskl.
moms). Beløbet dækker Operates planlægning og facilitering af tre workshops, udarbejdelse af udkast til
kernefortællingen samt projektledelse og mødedeltagelse.



Punkt 5: Lukket: C-sag: Drøftelse af forslag til indfrielse af effektiviserings-
og omprioriteringskravet til budget 2027

03.08.01-G01-34-20



Punkt 6: D-sag: Initiativer i psykiatrihandleplanen inkl. bostøtte

27.03.00-G01-2-26

Sagsresumé

Resumé

Denne sag er en orientering om forvaltningens initiativer til at håndtere den stigende tilgang til bostøtte efter
Servicelovens § 85, særligt blandt borgere med sindslidelse og medfødt hjerneskade. Den stigende tilgang til bostøtte
forventes at fortsætte, og medfører et vedvarende pres på den økonomiske styring.

I budgetforliget 2024–2027 blev der afsat 2,5 mio. kr. årligt i perioden 2024–2026 til psykiatrihandleplanen, hvoraf 1,5
mio. kr. specifikt blev allokeret til forebyggelse af ventetid på bostøtte - fordelt med en 1,0 mio. kr. til Sundheds-,
Omsorgs- og Forebyggelsesforvaltningen og 0,5 mio. kr. til Beskæftigelses- og Socialforvaltningen. Pengene i Sundheds-,
Omsorgs- og Forebyggelsesforvaltningen blev fordelt mellem Forløb Sindslidelse og Myndighed. Trods tilførte midler og
yderligere initiativer viser området stigende udgifter og et forventet merforbrug i 2026.

Da midlerne ophører med udgangen af 2026, har forvaltningen igangsat supplerende initiativer for at imødegå
udviklingen, som omfatter øget anvendelse af § 82a og § 82b, Åben rådgivning, virtuel bostøtte og  Forkontoret.
Initiativerne skal blandt andet aflaste § 85-området, men presset vurderes fortsat at være betydeligt.

Pulje fra budgetforlig 2024-2027

I budgetforliget 2024-2027 afsatte Odense Byråd 2,5 mio. kr. årligt i 2024-2026 til initiativer i psykiatrihandleplanen,
hvoraf 1,5 mio. kr. specifikt blev allokeret til forebyggelse af ventetid på bostøtte. Den 19. december 2023 besluttede
Sundhedsudvalget at fordele puljen på følgende vis: 

Tabel over udmøntning af puljen

1.000 kr. 2024 2025 2026 I alt

Initiativer i psykiatrihandleplanen 1.000 1.000 1.000 3.000

Bostøtte heraf ÆHF 1.000 1.000 1.000 3.000

Bostøtte heraf BSF 500 500 500 1.500

I alt 2.500 2.500 2.500 7.500

 
Ældre- og Handicapforvaltningen fordelte midlerne med 200.000 kr. til Myndighed og 800.000 kr. til Forløb Sindslidelse i
perioden 2024–2026.

Udvikling på § 85-området i Forløb Sindslidelse 

Behovet for bostøtte stiger

Antallet af borgere med bostøtte er steget over de seneste år, særligt blandt borgere med sindslidelse og medfødt
hjerneskade. Udviklingen forventes at fortsætte, og stiller løbende krav til den økonomiske styring på området.

Tabellen viser den samlede udvikling i antal borgere med §85-bevilling på tværs af Forløb Sindslidelse, Forløb Erhvervet
Hjerneskade og Forløb Medfødt Hjerneskade:

Tabel over udmøntning af puljen

§ 85 (bostøtte) 2022 2023 2024 2025

I alt - Handicap og Sindslidelse 1.047 1.077 1.129 1.145



Udgifterne stiger

Nedenstående tabel viser regnskabsresultat for årene 2024 og 2025 samt det forventede regnskab 2026 ved 1.
halvårsopfølgning pr. 31. marts 2026 for § 85.

Regnskabsresultaterne og det forventede regnskab indeholder de udmøntede 0,8 mio. kr. fra psykiatrihandleplanen. 

Regnskabsresultat for 2024 og 2025 og forventet regnskab til 2026
 Regnskab

2024
Regnskab

2025
Forventet regnskab

2026

I alt - Handicap og
Sindslidelse

1,1 mio. kr. -2,6 mio. kr. -5,2 mio. kr.

Bem: + = mindreforbrug / - = merforbrug

Yderligere initiativer, der er foretaget for at imødegå den øgede borgertilgang til bostøtte

De tildelte midler til bostøtte ophører med udgangen af 2026. Det var forventningen allerede ved tildelingen af midlerne i
2024, at de kun delvist ville kunne imødekomme det stigende behov for bostøtte. Derfor satte forvaltningen flere
initiativer i gang, der samlet skulle bidrage til at imødegå det stigende behov. Uden disse tiltag ville presset på området
have været væsentligt større. 

Initiativerne, der er igangsat, er følgende. Disse bliver uddybet i det følgende:

§ 82a og 82b
Forkontoret i Myndighed
Åben rådgivning
Virtuel bostøtte

§ 82a og § 82b - tidsbegrænsede indsatser

§ 82a og b blev opstartet som indsats for at imødekomme det øgede behov for bostøtte. § 82a og b er tidsbegrænsede
indsatser og er dermed et alternativ til § 85, som ikke er tidsbegrænset. § 82a og b bruges overvejende i Forløb
Sindslidelse.

Igangsættelsen af de to nye indsatser er sket på baggrund af 8-punktsplanen. 8-punktsplanen blev igangsat i 2023 og
består af 8 forskellige tiltag for at imødekomme udgiftsvæksten. 

Samlet udvikling i antal borgere med §82-bevilling

Samlet udvikling i antal borgere med §82-bevilling

§ 82a
og b

1. kvartal
2024

2. kvartal
2024

3. kvartal
2024

4. kvartal
2024 2024 2025

I alt 21 53 65 69 86 130

Forkontoret i Myndighed 2

Forkontoret åbnede den 1. april 2026 med det formål at screene alle nye sager modtaget i fællespostkasser på tværs af
forløb. Forkontoret skal vurdere målgrupperne, afklare snitflader, afholde første møde/kontakt med borger, indhente
oplysninger, fordele sager samt sikre opstart af sagsbehandling. Forkontoret træffer afgørelse om forebyggende indsatser.
Forkontoret har også stort kendskab til og samarbejde med frivillighed i Odense. 

Åben rådgivning

Åben rådgivning er et tilbud til borgere med erhvervet hjerneskade, medfødt hjerneskade eller sindslidelse, som er på
pension og oplever udfordringer i hverdagen. Det er målrettet borgere, der kan klare sig med let og afgrænset støtte og
derfor ikke har behov for et fast støtteforløb, men som indimellem har brug for konkret råd, afklaring eller støtte.



 
Initiativet er igangsat som en 6 måneders prøvehandling med opstart 3. marts 2026. 

Virtuel bostøtte (skærmbesøg)

Virtuel bostøtte muliggør en mere fleksibel og effektiv anvendelse af ressourcer, da mindre transporttid giver plads til
hyppigere og mere kontinuerlig borgerkontakt. Skærmbesøg er lette at planlægge, opleves ofte som mere fokuserede og
med færre afbud og kan for nogle borgere sænke tærsklen for at tage imod støtte. Den digitale form understøtter en
rehabiliterende tilgang, hvor borgeren i højere grad selv udfører opgaver med vejledning, og kan anvendes ved gradvis
udfasning af støtte. Anvendelsen forudsætter relevante digitale kompetencer, adgang til udstyr samt klare organisatoriske
rammer og procedurer for at sikre kvalitet og sammenhæng i indsatsen. Aktuelt er indsatsen under revitalisering for at
udbrede anvendelsen.

Kort om § 85 efter Serviceloven

Bostøtte er en socialpædagogisk støtte til borgere med betydelig nedsat funktionsevne eller særlige sociale problemer.
Formålet med støtten er at hjælpe borgere med at leve så selvstændigt som muligt, øge livskvalitet og inkludering i
samfundet, samt at opbygge, fastholde eller genvinde færdigheder i dagligdagen. Støtten er individuelt tilrettelagt og kan
omfatte både praktiske opgaver og pædagogiske indsatser, der styrker personlig udvikling og trivsel. § 85 er ikke
tidsbegrænset.

Kort om § 82a og § 82b efter Serviceloven

§ 82a og b tilbyder tidlig, tidsbegrænset socialpædagogisk støtte til voksne med let nedsat fysisk/psykisk funktionsevne
eller sociale problemer. Formålet er at forbedre funktionsevnen og forebygge forværring. § 82a tilbyder generelle tilbud
(ofte via frivillige), mens § 82b tilbyder individuel hjælp i op til 6 måneder.

Indstilling

Sundheds-, Omsorgs- og Forebyggelsesforvaltningen indstiller, at udvalget tager orienteringen til efterretning.

Beslutning

Orientering givet.



Punkt 7: D-sag: Orientering om socialtilsyn på Tornhuset

27.69.00-K09-2-25

Sagsresumé

Denne sag handler om et socialtilsyn på Tornhuset.

Formålet med socialtilsynet er at bidrage til at sikre, at borgeren ydes en indsats, der er i overensstemmelse med formålet
for offentlige og private tilbud efter lov om social service. Formålet skal opnås gennem en systematisk, ensartet, uvildig
og faglig kompetent varetagelse af opgaven med at godkende og føre driftsorienteret tilsyn med tilbuddene.

Det er Socialtilsyn Syds samlede vurdering, at Tornhuset har den fornødne kvalitet på tværs af alle kvalitetstemaer og
kriterier. Det er den bedste kategori.

Forvaltningen orienterede om de forskellige typer af tilsyn på udvalgsmødet den 3. februar under punkt 9.

Indstilling

Sagen fremsendes til orientering.

Beslutning

Orientering givet.

Bilag

Tilsynsrapport



Punkt 8: D-sag: Orientering om Velfærdens fundament

03.08.01-G01-34-20

Sagsresumé

På bestilling fra udvalget orienteres der med denne sag om aftalen om Velfærdens Fundament. Aftalen indebærer, at der
frem mod 2030 investeres 1,8 mia. kr. i forbedring, modernisering og kapacitet i velfærdens fysiske rammer (fx skoler,
dagtilbud, plejehjem mv.). Sagen fokuserer på den del af aftalen, som vedrører Sundheds-, Omsorgs- og
Forebyggelsesforvaltningens område. De politiske aftaler er vedlagt som bilag. 

De ældste odenseanere

Aftalen afsætter 300 mio. kr. målrettet de ældste odenseanere. Midlerne skal understøtte en værdig alderdom med fokus
på tryghed, omsorg og livskvalitet.

Indsatsen har særligt fokus på:

Modernisering af plejeboliger, så de i højere grad understøtter hjemlighed, små fællesskaber og familielignende
rammer frem for institutionspræg.
Udvidelse af kapaciteten på plejehjemsområdet. Forvaltningen anslår, der vil mangle ca. 150-200 plejehjemspladser
frem mod 2030 med en samlet andel på ca. 75 % kommunale pladser og 25 % private pladser.
Tilpasning af plejeboliger til borgere med komplekse pleje- og sundhedsbehov, herunder borgere i palliative forløb
og borgere med neurologiske og kroniske sygdomme
Håndtering af vedligeholdelsesefterslæb i ældreboliger for at sikre tidssvarende og trygge fysiske rammer.

Status på udmøntningen er, at der i 2021 blev igangsat et pilotprojekt på Plejehjemmet Blomsterdalen, som har bidraget
med erfaringer om borger- og pårørendeinddragelse samt tekniske løsninger som døgnrytmebelysning. På den baggrund
er der udmøntet midler til modernisering og vedligehold på de resterende plejehjem for samlet 132,5 mio. kr., fordelt efter
hvilke plejehjem, der har størst behov. Arbejdet forventes afsluttet i 2030.  

Derudover arbejdes der på etableringen af to nye kommunale plejehjem. De skal gerne ligge i Odense N, S eller SV, som
er de områder med færrest plejehjemspladser pr. indbygger.

Seniorlivet i Odense

Aftalen afsætter 50 mio. kr. til seniorlivet i Odense. Midlerne skal anvendes til at udvikle de fysiske rammer for et aktivt,
trygt og meningsfuldt seniorliv i hele kommunen.

Aftalen tager afsæt i, at mange seniorer har ressourcer og lyst til fortsat at være en aktiv del af fællesskabet, men også at
der er stor forskel på seniorers livsvilkår. Investeringerne skal derfor styrke rammerne for fællesskaber, frivillighed og
foreningsliv samt understøtte nye boformer som seniorboliger og bofællesskaber.

Udmøntningen af midlerne skal ske i tæt dialog med Odenses seniorer, så indsatserne afspejler deres behov og bidrager til
øget livskvalitet, sociale relationer og tilknytning til lokalområderne.

Status er, at der er i alt er udmøntet 22,7 mio. kr. til modernisering af Seniorhuset, nye seniorboliger og ældreboliger i
forbindelse med nyt plejehjem. Den resterende sum på ca. 26,5 mio.kr. forventes forligskredsen at prioritere i efteråret
2026.  

Det specialiserede socialområde

Aftalen afsætter 150 mio. kr. til det specialiserede socialområde med henblik på at styrke både kapacitet og kvalitet i de
fysiske rammer. Området er kendetegnet ved borgere med meget forskellige og ofte komplekse behov, hvilket stiller høje
krav til fleksible, robuste og individuelt tilpassede tilbud.

Investeringerne skal blandt andet anvendes til:

Udvidelse af botilbud og dagtilbud, så der er tilstrækkelig kapacitet på tværs af målgrupper og støttebehov.
Renovering og modernisering af eksisterende tilbud for at sikre tidssvarende rammer, der understøtter borgernes
trivsel, selvstændighed og livskvalitet.



Fysiske rammer, der giver mulighed for differentierede indsatser og bedre sammenhæng i borgernes forløb.

Status på udmøntningen er, at der er bevilget midler til etableringen af et nyt bo- og dagtilbud i Vollsmose, som forventes
at stå klar i 2032. Derudover er der etableret fire ekstra pladser på Specialtilbuddet Grevenlunden samt afsat midler til
vedligehold på eksisterende tilbud.

Indstilling

Sagen fremsendes til orientering.

Beslutning

Orientering givet.

Bilag

Aftale om Velfærdens fundament

Tillægsaftale

Tillæg til tillægsaftale



Punkt 9: D-sag: Aktuelle sager

00.22.00-G01-9-25

Indstilling

Sagen fremsendes til orientering.

Beslutning

Der var intet til dette punkt.
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