
HANDLEPLAN under fattigdom: Medicin og tandlægehjælp 
Formål
Indsatsen har til formål at forbedre sundhedstilstanden samt at forebygge sygdom hos mennesker, 
hvor fattigdom betyder, at de undlader at gå til tandlægen eller købe lægeordineret medicin ved 
konstatering af akutte sygdomme. 

Baggrund for indsatsen
Fattige københavnere har generelt et dårligere helbred end andre københavnere. Dette fremgår af 
Analyse af levevilkår og fattigdom i Københavns Kommune. I Analyse af levevilkår og fattigdom i 
Københavns Kommune fremgår det endvidere, at en fjerdedel af de fattige borgere ikke indløser 
deres recepter på medicin. Begrundelsen herfor er, at de ikke har råd.

På den baggrund iværksættes indsatsen.   

Målgruppe
Målgruppen er fattige borgere i København, der måtte have behov for tilskud til medicin eller 
tandlægehjælp og borgere, hvor der efter lokalcentrenes lukketid opstår et akut behov for 
lægeordineret medicin, der kan bevilliges efter Aktivlovens § 82. 

Hjælp efter Aktivlovens § 82 kræver:
at udgiften ikke kan dækkes efter anden lovgivning
at behandlingen er nødvendig og helbredsmæssigt velbegrundet og
at ansøgeren og ansøgerens ægtefælle ikke selv har økonomisk mulighed for at betale udgiften

Beskrivelse af indsatsen
Indsatsen består af en oplysningsdel, en rådgivningsdel og bevillingsmæssig del.

Oplysning
Der skal udarbejdes materiale, der oplyser om de muligheder man som borger har for at få tilskud til 
bl.a. medicin og tandlæge. 

Rådgivning
Borgeren kan, efter socialcentrenes lukketid, kontakte Den Sociale Døgnvagt og få rådgivning om 
tilskud til bl.a. medicin og tandlægehjælp. Tandlægehjælp, efter socialcentrenes lukketid, omfatter 
alene oplysning og rådgivning.

Bevilling
Såfremt en borger, efter socialcentrenes lukketid, får udstedt en recept af vagtlægen på nødvendig
medicin og ikke har penge til at købe medicinen kan borgeren kontakte Den Sociale Døgnvagt, der 
efter en vurdering af om sagen er akut kan bevillige en enkelt ydelse efter aktivlovens § 82 såfremt 
kriterierne herfor er opfyldt.



Forventet aktivitet og effekt
Indsatsen kan være med til at sikre en forbedret sundhedstilstand blandt fattige borgere. Med 
indsatsen bliver det muligt for fattige borgere i Københavns Kommune at få vejledning og gratis 
livsnødvendigt lægeordineret medicin på alle tider af døgnet, såfremt der opstår et akut behov. 

Aktivitetsmål 
Udarbejdes af arbejdsgruppen.

Tidsplan for implementering
2009
Juli: Nedsættelse af arbejdsgruppe, udarbejdelse af implementeringsplan, budget, udarbejdelse af 
stillingsopslag og målfastsættelse.
Oktober: Ansættelse af medarbejdere og forberedelse af opgaver
November: Indsatsen er fuldt implementeret (oplysningskampagne mv.)

Økonomi
2009 2010 2011 2012

Budget 1,0 mio.kr. 1,0 mio.kr. 1,0 mio.kr. 1,0 mio.kr.
Personalenormering 2 2 2 2

Organisatorisk opbygning
Dele af indsatsen placeres i Den Sociale Døgnvagt. Endvidere tænkes Socialcenter København at få 
tilført nogle ressourcer i forbindelse med den øgede administrative arbejdsbyrde, der er forbundet 
med indsatsen.

Indsatsen følges af en arbejdsgruppe bestående af repræsentanter fra MR-udsatte grupper, MR-børn, 
juridisk enhed, MR-haps, Socialcenter København og Den Sociale Døgnvagt. 

Opfølgning
Årligt følges der op på de opstillede mål. 


