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RESUME
BUDGET 2025

SUO1 Softwarerobotter sparer arbejdskraft

Kategori:

Investeringsforslag

1. Beskrivelse af forslag

Omréader/enheder, der bergres af forslaget:

Der forventes effektiviseringer inden for falgende omrader:
Afd. for forlgbskoordination
Hjeelpemiddelomradet
Omrédevisitationen

Forslaget vil medfare en serviceforringelse:
LJa
Nej

Hvordan opnés effektiviseringen:
Sundheds- og Omsorgsforvaltningen gnsker at etablere et team med kompetencer inden for software-

robotter og kunstig intelligens, som kan samarbejde med fagcentre og driften samt treekke p& Koncern
It's erfaringer pa feltet. Teamet skal etablere en proces for arbejdet med automatisering, herunder defi-
neret tydelige roller samt beslutningskompetence vedrgrende fx leveranderer og skonomi. Teamet skal
designe, udvikle, implementere og tilpasse softwarerobotter, samt udarbejde en model for drift og ved-
ligehold af de kerende robotter inden for falgende 3 omrader:

Ad 1) Genoptreningsplaner:

| alle danske kommuner er der "én indgang” for genoptreeningsplaner sendt fra det regionale sund-
hedsvaesen med hjemmel i SUL §§ 84 og 140. Det er forvaltningens vurdering, at der samlet set kan fri-
geres ressourcer svarende til to terapeut arsveerk i Afdelingen for Forlgbskoordination, der i dag vareta-
ger denne administrative opgave. | 2022 blev der hadndteret lidt over 15.000 genoptreeningsplaner i Af-
delingen for Forlgbskoordination. Der er i dag tilknyttet 5,7 arsvaerk til funktionen, og de ansatte har alle
en terapeutfaglig baggrund. Det er vurderingen, at der i dag anvendes ca. 10 min. pr. genoptraenings-
plan pa de funktioner, som kan automatiseres. Dette svarer til i alt 2500 timers effektiv arbejdstid eller to
arsveerk.

Ad 2) Hjeelpemiddelomradet:

Erfaringer fra gvrige forvaltninger i Kebenhavns Kommune og andre kommuner peger p4, at der ofte
kan findes mange sma automatiseringspotentialer. Dette forslag fokuserer i farste omgang pa at auto-
matisere fire omréader i Hjeelpemiddelcentret.

| 2022 var der 8.400 ansggninger angdende personlige hjelpemidler til Hjeelpemiddelcentret. Der er i
dag 11 érsveerk, der handterer ansggninger og udferer sagsbehandling pa en computer. Det vurderes, at
der kan laves softwarerobotter, der frigiver 8 min pr. sag, hvilket svarer til et drsveerk.

Ad 3) Omradevisitationen:
Med forslaget peges der pa falgende omréder i omradevisitationen, som emner til en automatisering:

e Oprettelse af sager og overforsel af data til fagsystem Cura.
Automatisk indhentning af oplysninger fra relevante systemer.
Webblanketter (selvbetjening) der sikrer korrekte og fyldestggrende oplysninger fra borger, og
at henvendelsen ender hos relevante enhed.

| 2022 blev der oprettet lidt over 60.000 sager i omradevisitationen og der er i dag 182 arsveerk tilknyt-
tet. Det vurderes, at der kan laves softwarerobotter, der frigiver 4 min pr. sag, hvilket svarer til 3,5 &rs-
veerk.



Der er en varig udgift i at drifte lasningerne, da der er behov for medarbejderressourcer til lsbende mo-
nitorering og tilpasning af softwarerobotterne fx i forbindelse med opdateringer af fagsystemer. Dertil
er der udgifter til at betale leverandegrer for at lave tilpasningerne.

2. @Okonomi

Tabel 1. Forslagets samlede skonomiske konsekvenser

Styrings-

omrade

Varige eendringer (effektiviseringer og drift)

2024

1.000 kr. 2025 p/I

2025

2026

2027

2028

2029

Drift og vedligehold
(leverander)

Service

100

300

300

300

300

RPA softwarespecia-
list 2 drsveerk

Service

1.600

1.600

1.600

Effektiviseringspo-
tentiale

Service

-1.205

-2.410

-3.790

-3.790

-3.790

Samlet varig aen-
dring

-1.105

-2.110

-1.890

-1.890

-1.890

Implementeringsomkostninger (midler fra investeringspuljen)

Udvikling af soft-
warerobotter

Anlaeg

500

850

700

Automatiserings-
team

Service

660

1.330

1.330

Faglig understattelse
af udvikling

Service

150

150

Juridisk bistand

Service

75

75

Samlede implemen-
teringsomkostnin-
ger

1.385

2.405

2.030

Samlet gkonomisk
pavirkning

1.385

1.300

-1.890

-1.890

-1.890

Tilbagebetalingstid
baseret pé
Serviceeffektivise-
ring

4 ar

Tilbagebetalingstid
baseret pa
Totalgkonomi

5ar

Note: Forslaget er udarbejdeti 2025 p/I, men udmentes i overferselssagen i 2024 p/I.

Alle besparelser er angivet med negativt (-) fortegn.

3. Seerlig bemaerkninger
Det vurderes, at effektiviseringen kan realiseres, da forslaget indeholder afprevede digitale lesninger. Pa
omrédet genoptraeningsplaner er de digitale Iesninger opnéet i en anden kommune dog med et andet
omsorgsjournalsystem. Effektiviseringspotentialet pa visitations- og hjeelpemiddelomradet bygger pa
en foranalyse fra 2019, hvilket kan have aendret sig siden. Risiko for at lzbe ind i uforudsete udviklings-
omkostninger, er til stede. Derfor vurderes den samlede risiko for investeringscasen at veere “mellem”.

Side 2 af 2



RESUME
BUDGET 2025

SUO3 Flere sygeplejeklinikker i Kebenhavn

Kategori: Investeringsforslag

1. Beskrivelse af forslag
Omréader/enheder, der bergres af forslaget:

Sygepleje

Forslaget vil medfare en serviceforringelse:
Ja
Nej

Hvordan opnas effektiviseringen:

SUF har i dag 14 sygeplejeklinikker fordelt over byen og endnu en pa vej. Med henblik péa at sikre den
nedvendige kapacitet i forhold til den demografiske udvikling anbefales det, at der etableres seks nye
klinikker frem til 2027. Formalet med at oprette yderligere seks sygeplejeklinikker er at imadekomme
kapacitetsbehovet for sygeplejeklinikker, nar flere borgere skal have sygepleje i klinik frem for hjemme.

Effektiviseringen omhandler sparet tid i form af vejtid, lavere frekvens i fx sdrbehandling og kortere for-
lzb. Sundheds- og Omsorgsforvaltningen har vurderet, at andelen af borgere, der modtager sygepleje i
klinikkerne, kan heeves fra de nuveerende 16 % til op mod 60 %. Derfor er der behov for at anlaegge flere
sygeplejeklinikker i takt med, implementeringen af klinik som ferstevalg fortsaetter i teet samarbejde
mellem Sundheds- og Omsorgsforvaltningen og samarbejdspartnere som fx hospitaler og almen prak-
sis. Der er brug for at etablere seks nye sygeplejeklinikker med i alt 12 kliniklokaler frem til 2027. Herefter
vil der blive udarbejdet en ny investeringscase pa baggrund af erfaringer fra implementering af naervee-
rende case.

Forvaltningens analyse af barrierer for brug af sygeplejeklinik viser bl.a., at hvis borgerne starter med at
fa sygepleje i hjemmet, kan det efterfalgende veaere vanskeligt at overga til klinik. For at skabe en tryg-
gere overgang til sygeplejeklinikkerne bgr der afsaettes midler til at etablere en felgeordning til sygeple-
jeklinikkerne. Dertil kommer behovet for et mere effektivt og gennemsigtigt bookingsystem, der giver
overblik over klinikkens, bydelens og byens behandlerrum, understgtter fleksibel planleegning og tilgo-
deser borgernes behov for, selv at kunne booke tid i klinikkerne.

2. @Okonomi

Tabel 1. Forslagets samlede skonomiske konsekvenser

1.000 kr. 2025 p/I

Styrings- 2025 2026 2027 2028 2029 2030
omrade

Varige eendringer (effektiviseringer og drift)

Reduceret tidsforbrug sygeplejen Service -1.460 -4.380 -5.840 -5.840 -5.840 -5.840
Husleje sygeplejeklinikker Service 270 540 540 540 540 540
Felgeordning Service 400 400 400 400 400 400
Samlet varig eendring, service -790 -3.440 -4.900 -4.900 -4.900 -4.900
Samlet varig eendring -790 -3.440 -4.900 -4.900 -4.900 -4.900

Implementeringsomkostninger (midler fra investeringspuljen)
Anlaeg

Etablering af 6 sygeplejeklinikker 4.500 4.500 0 0 0 0




Samlet okonomisk pavirkning | 7.485 | 1.850 | 4900 |  -4900| -4900| -4.900
e ; //////// 7
Tbagebetalingsti beseret p e //////// 7T

Note: Forslaget er udarbejdet i 2025 p/I, men udmentes i overfars 2024 p/I.
Alle besparelser er angivet med negativt (-) fortegn.

3. Seerlig bemaerkninger
Der er samlet set lav risiko for, at potentialet kan realiseres.

Med hensyn til lokationer er der lav risiko i forhold til at finde og ombygge ledige almene aldreboliger
eller andre egnede ledige arealer til sygeplejeklinikker, og vi gar tidligt i dialog med KEID/ejendomsfag-
lig hering.

Da systemkravene til understattelse af et nyt bookingsystem ikke er endelige, er det ikke muligt for leve-
randgren at estimere en pris for udvikling af CURA Plan. Det betyder, at der en risiko for at midler til sy-
stem enten kan give et mer- eller mindreforbrug i 2025.

Omistillingen af sygepleje fra hjem til klinik kalder ikke blot pa flere lokaler/klinikker, men i hgj grad ogsa
ledelse og styring af klinikkerne, implementering af arbejdsgange samt et samarbejde og forventnings-
afstemning om kommunal sygepleje med borgere, pdrerende og eksterne samarbejdspartnere. Derfor
afsaettes implementeringsmidler samt midler til udvikling og afpregvning af et bookingsystem.

Side 2 af 2



RESUME
BUDGET 2025

SUOS5 Faste leeger pa plejehjem

Kategori:
Effektiviseringsforslag

1. Beskrivelse af forslag
Omrader/enheder, der bergres af forslaget:
Samtlige plejehjem i Kebenhavns Kommune.

Forslaget vil medfare en serviceforringelse:
OJa
Nej

Hvordan opnas effektiviseringen:

| forbindelse med at ordningen om faste laeger pa plejehjem er overgaet til de praktiserende leegers
overenskomst har Kebenhavns Kommune indgéet aftale med Region Hovedstaden, der betyder, at regi-
onen fremover vil Igfte dele af udgifterne til ordning om faste leeger pa plejehjem. Effektiviseringen vil
betyde en mindreudgift for det enkelte plejehjem til honorering af faglig sparring til den faste pleje-
hjemslaege.

2. @Okonomi

Tabel 1. Forslagets samlede skonomiske konsekvenser
Varige andringer 1.000 kr. 2025 p/I

Styringsom- 2025 2026 2027 2028
rade

Besparelser til ordning om faste Sundheds- og
leger pé plejehjem Omsorgsfor-
valtningen -1500 -1500 -1500 -1500 -1500 -1500
Samlet varig sendring Sundheds- og
Omsorgsfor-
valtningen -1500 -1500 -1500 -1500 -1500 -1500

Alle besparelser angives med negativt (-) fortegn.

3. Seerlig bemaerkninger

Der indgéas ny overenskomst for almen praksis geeldende fra 2025. Safremt der kommer vaesentlige a&en-
dringer i overenskomst for almen praksis pa omradet for faste leeger pa plejehjem, kan det fa betydning
for realiserbarheden af naerveerende effektivisering. Ligeledes kan en ny overenskomst for almen praksis
ogsa fa betydning for Kebenhavns Kommunes dispensation, hvorfor der i farste omgang kun leegges
op til en effektivisering pa 1,5 mio. kr.



RESUME
BUDGET 2025

SUO06 Strukturelt mindreforbrug - betaling

for feerdigbehandlede borgere

Kategori:
Effektiviseringsforslag

1. Beskrivelse af forslag

Omrader/enheder, der bergres af forslaget:
@vrige. Budgettet er placeret i Center for Sundhed og Rehabilitering i SUF.

Forslaget vil medfare en serviceforringelse:

Ja
XNej

Hvordan opnas effektiviseringen:

Forvaltningen vurderer, at mindreforbruget pa budgettet til ventedage for feerdigbehandlede borgere

er strukturelt betinget, da der selv i helt seerlige &r med hgje udgifter har vist sig at veere et mindrefor-
brug pa budgettet. Forvaltningen vurderer, at der kan gennemfgres en besparelse pad omradet fra og

med 2025. Besparelsen har ikke konsekvenser for borgerne, da budgettet er givet til at betale faerdigbe-

handlingstakst.

Pa leengere sigt kan der vaere et yderligere potentiale, men pa grund af erfaringer fra tidligere ar, som
viser, at der i det enkelte ar kan veere seerlige forhold, der medferer ekstraordineere udgifter, kan det

veere sveert at opgere det reelle mindreforbrug.

2. @Okonomi

Tabel 1. Forslagets samlede skonomiske konsekvenser
Varige andringer

Strukturelt mindreforbrug - Betaling
for feerdigbehandlede borgere

Styrings-
omrade
Service

2025

-5.000

1.000 kr. 2025 p/I

2026

-5.000

2027

-5.000

2028

-5.000

-5.000

-5.000

Samlet varig aendring

-5.000

-5.000

-5.000

-5.000

-5.000

-5.000

Alle besparelser angives med negativt (-) fortegn.

3. Seerlig bemaerkninger

Der er ingen risici forbundet med forslaget. | vurderingen af mulighed for yderligere besparelser pa

omradet de kommende &r tages der dog forbehold for den fremtidige udvikling pd omradet. Det geel-
der fx kapaciteten pa de midlertidige degnpladser set i lyset af demografien og rekrutteringsudfordrin-
gen generelt pd omradet. Derudover kan udviklingen i sygehusvaesenet have betydning for hospitaler-

nes sengekapacitet.



RESUME
BUDGET 2025

SUO7 Mindreforbrug pa begravelseshjeelp

Kategori:
Effektiviseringsforslag

1. Beskrivelse af forslag

Omréader/enheder, der bergres af forslaget:

@vrige, budgettet til begravelseshjeelp er placeret pa en central konto i Center for Administration i Cen-
tralforvaltningen.

Forslaget vil medfare en serviceforringelse:
OJa
XINej

Hvordan opnaés effektiviseringen:
Der har i de seneste ar frem til 2022 veaeret et mindreforbrug pa omradet for begravelseshjeelp pé i gen-
nemsnit ca. 3,0 mio. kr. arligt. 1 2023 forventes et mindreforbrug pé ca. 4,25 mio. kr.

Udgifterne til begravelseshjeelp bogferes pa en central konto i Center for Administration. Forslaget vil
medfere, at budgettet pd kontoen reduceres svarende til det forventede fremtidige udgiftsniveau pa
omradet. Tilskud til begravelseshjeelp er lovreguleret og forslaget medferer séledes ikke eendringer i
borgernes mulighed for at modtage tilskud.

2. @Okonomi

Tabel 1. Forslagets samlede skonomiske konsekvenser
Varige andringer 1.000 kr. 2025 p/I

Styrings- 2025 2026 2027 2028

omrade

Mindreforbrug begravelseshjeelp Service

Samlet varig aendring -4.000 -4.000 -4.000 -4.000 -4.000 -4.000
Alle besparelser angives med negativt (-) fortegn.

3. Seerlig bemaerkninger
Der vurderes kun at veere en begraenset risiko for at forbruget stiger pa omradet igen, men forvaltnin-
gen vil fortsat fglge forbruget pad omradet.



RESUME
BUDGET 2025

SUO8 Omlaegning af indsatser pa sundheds-
omradet

Kategori:
Effektiviseringsforslag

1. Beskrivelse af forslag

Omrader/enheder, der bergres af forslaget:

Forslaget vil bergre seks af Sundheds- og Omsorgsforvaltningens bydaekkende enheder pa sundheds-
omradet: Center for Kraeft og Sundhed, Center for Diabetes og Hjertesygdomme, Center for Lungesyg-
domme, Center for Barn og Unges Sundhed, Center for Mental Sundhed samt Voksentandplejen.

Forslaget vil medfgre en serviceforringelse:
XJa
CINej

Hvordan opnas effektiviseringen:

| Kebenhavns Kommune er en reekke sundhedstilbud organiseret i 6 specialiserede, bydaekkende enhe-
der. Det foreslds, at der gennemfares en effektivisering pé tveers af disse enheder med henblik pé at
sikre mere effektiv drift. Forandringen gennemferes gennem aget differentiering, men ogséa ved fx et
styrket samarbejde pa tveers af enhederne og ved at sammenleegge eller nedskalere tilbud, hvor mal-
gruppen er begraenset.

Omistillingen vil besta i dels en gget brug af digitale Igsninger, som bl.a. kan bidrage til en yderligere
differentieret indsats. Samtidigt vil indsatser kunne tilretteleegges i et taettere samarbejde mellem de
bydaekkende enheder, sdledes at nogle indsatser gar pé tveers af mélgrupper. Seerligt vil der veere fokus
pa fortsat effektivisering af de tilbud, hvor mélgruppen er lille, og hvor effektiviteten af tilbuddene kan
@ges ved at taenke pa tveers af malgrupper eller enheder. Omstillingen vurderes at kunne spare ressour-
cer i de bydaekkende enheder, og det vil derved bidrage til at reducere behovet for arbejdskraft i Keben-
havns Kommune

2. @Okonomi

Tabel 1. Forslagets samlede skonomiske konsekvenser
Varige andringer 1.000 kr. 2025 p/I

Styrings- 2025 2026 2027 2028

omrade

Omleaegning af sundhedsindsatser Service

Samlet varig aendring -3.000 -3.000 -3.000 -3.000 -3.000

-3.000

Alle besparelser angives med negativt (-) fortegn.

3. Seerlig bemaerkninger

Nogle borgere vil opleve at f& mindre/faerre ydelser som felge af forslaget, hvilket kan resultere i et get
antal klager. Samtidigt vil der vaere en risiko for, at ventetiden p& mere malrettede indsatser kan blive
leengere. Det forventes dog, at dette fortrinsvis vil veere i en midlertidig overgangsperiode.




RESUME
BUDGET 2025

SUO9 Nedbringelse af forbrug af ekstraordi-
naere midler gennem demensrejseholdsfor-
lzb

Kategori:
Effektiviseringsforslag

1. Beskrivelse af forslag

Omrader/enheder, der bergres af forslaget:

Plejehjemsomréadet: Plejehjem, som har behov for ekstra ressourcer i vanskelige borgerforlgb kan sege
ekstraordinaere midler. Med de reviderede visitationskriterier og demensrejseholdets indsats er der ge-
nereret et mindreforbrug pa omradet, der forslas effektiviseret. Derfor forventes forslaget ikke at bergre
plejehjemmenes gkonomi yderligere.

Forslaget vil medfare en serviceforringelse:
OJa
XINej

Hvordan opnaés effektiviseringen:

Sundheds- og Omsorgsforvaltningen har etableret Demensrejseholdet i 2021. Rejseholdet statter og
vejleder medarbejdere pé plejehjem i seerligt komplicerede borgersager. £ndring af visitationskriterier
og forleb med rejseholdet har betydet et mindreforbrug pé de ekstraordinaere midler til plejehjem-
mene. Der er budgetopher pa Demensrejseholdet ved udgangen af 2024 og i den forbindelse foreslas
det, at der effektiviseres péd de ekstraordinaere midler ved at gere Demensrejseholdet varigt. Demensrej-
seholdet har i mindst 30% af de 26 borgerforlgb i 2023 erstattet brugen af ekstraordineere midler
og/eller har reduceret belgbet betydeligt og dermed genereret et samlet mindreforbrug péa de ekstra-
ordingere midler. Dette svarer til, at 6 mio. kr. af de ekstraordinaere midler kan reduceres arligt ved rekvi-
rering af demensrejseholdsforlgb. Samtidig vil der vaere en varig driftsudgift pa 2,3 mio. kr. til Demens-
rejseholdet, hvorfor den samlede effektivisering vil vaere pa 3,7 mio. kr. arligt.

Effektiviseringen medfarer en afledt drift pa 2,3 mio. kr. til varig drift af Demensrejseholdet.

2. @konomi
Tabel 1. Forslagets samlede skonomiske konsekvenser
Varige andringer Mio. kr. 2025 p/I
Styrings- 2025 2026 2027 2028 2029
omrade
Reduktion af ekstraordineere midler Service
Drift af Demensrejseholdet Service 2,3 2,3 2,3 2,3 2,3 2,3
Samlet varig andring -4.,7 -4.,7 -4,7 -4.,7 -4,7 -4,7

Alle besparelser angives med negativt (-) fortegn.

3. Seerlig bemaerkninger
Der er ingen risici forbundet med implementering af forslaget.




RESUME
BUDGET 2025

SU10 Ophgr af indsatsen ‘Spring for livet’

Kategori:
Effektiviseringsforslag

1. Beskrivelse af forslag
Omréader/enheder, der bergres af forslaget:
Sundhedsfremme/forebyggelse

Forslaget vil medfare en serviceforringelse:
XJa
CINej

Hvordan opnas effektiviseringen:

Det foreslas, at indsatsen 'Spring for livet' ophgrer svarende til en effektivisering pa 0,661 mio. kr. fra
2025. En evaluering af'Spring for Livet' 2023 viser, at ca. 700-800 borgere 65+ deltog, at aldersgennem-
snittet for deltagerne pa motionsdagen er 72 ar, at 94% er géet pa pension eller efterlgn, og at 70% alle-
rede er tilknyttet en idreetsforening eller lignende. 42 foreninger deltog med stande. Med Sundheds- og
Omsorgsudvalgets beslutning om at udvide malgruppen fra 2024, vil et opher af indsatsen potentielt
bergre 1000+ borgere.

Reduktionen vil indebaere serviceforringelser, da den konkrete indsats vil ophgre. Med et opher af indsat-

sen vurderes kommunens serviceniveau pad omradet at vaere pa niveau med eller ringere end i gvrige 6-
byers lignende tilbud.

2. @Okonomi

Tabel 1. Forslagets samlede skonomiske konsekvenser
Varige andringer 1.000 kr. 2025 p/I

Styrings- 2025 2026 2027 2028

omrade

Ophgr af indsatsen "Spring for livet" Service

Samlet varig eendring -661 -661 -661 -661 -661 -661
Alle besparelser angives med negativt (-) fortegn.

3. Seerlig bemaerkninger
Forslaget kan gennemfgres uden risiko, men det ikke kan udelukkes, at DGI Storkebenhavn rejser sagen
politisk.



RESUME
BUDGET 2025

SU11 Reduktion af bevillingen 'Seksuel
Sundhed’

Kategori:
Effektiviseringsforslag

1. Beskrivelse af forslag
Omrader/enheder, der bergres af forslaget:
Sundhedsfremme/forebyggelse

Forslaget vil medfare en serviceforringelse:
Ja
Nej

Hvordan opnas effektiviseringen:

Det foreslas at reducere bevillingen pa 4,9 mio. kr. til Seksuel Sundhed med 2,8 mio. kr. fra 2025 og
frem. Reduktionen vil medfare en serviceforringelse og betyde, at eksisterende indsatser til fremme af
seksuel sundhed opharer eller reduceres vaesentligt.

Sundheds- og Omsorgsforvaltningen foreslar, at den reducerede bevilling fremadrettet udmegntes
med primaer veegt pé forebyggelse af smitte med sexsygdomme blandt alle kebenhavnere og sekun-
deert til bedre sundhed og trivsel blandt LGBT+-personer. | forhold til nuveerende udmentning af mid-
ler, foreslas folgende indsatser sdledes reduceret eller helt nedlagt:

* Supplerende seksualundervisning i 4.-10 klasse samt til unge i og uden for ungdomsuddannelse
(indsatsen ophgrer)

* Screening for og forebyggende radgivning om chemsex til transpersoner og mand der har sex
med meend (indsatsen ophgrer)

+  Opkvalificering i LGBT+ kompetencer til fagpersonale, der arbejder med bern og unge (indsatsen
ophgrer)

+ Testog radgivning til transpersoner og maend, der har sex med maend ift. hiv, syfilis, klamydia og
gonorré (indsatsen reduceres med 50 %)

+  TRANSIT gruppesamtaleforlgb (indsatsen reduceres med 50 %)

Forslaget er skalerbart.

2. @Okonomi

Tabel 1. Forslagets samlede skonomiske konsekvenser
Varige andringer 1.000 kr. 2025 p/I

Styrings- 2025 2026 2027 2028
omrade

Opher: Supplerende seksualundervis-
ning til 4.-10. klasse + Seksualundervis- Service -1.228 -1.228 -1.228 -1.228 -1.228 -1.228
ning til unge i/udenfor uddannelse

Opher: Screening for og forebyggende
radgivning om chemsex til transpersoner Service -396 -396 -396 -396 -396 -396
og mand der har sex med mand




Opher: Opkvalificering i LGBT+ kompe-

tencer til fagpersonale, der arbejder med Service -269 -269 -269 -269 -269 -269
bgrn og unge

:'\;ebduktlon:TRANSIT—gruppesamtalefor— Service 251 251 251 251 251 251
Reduktion: Test og radgivning til trans-

personer og mand der har sex med Service -625 -625 -625 -625 -625 -625
maend ift. hiv, syfilis, klamydia og gonorré

Samlet varig @ndring -2.769 -2.769 -2.769 -2.769 -2.769 -2.769

Alle besparelser angives med negativt (-) fortegn.

3. Seerlig bemaerkninger

Reduktionen kan fd som konsekvens, at indsatserne i AIDS-Fondet og Transit-forlgb i LGBT+ Danmark
helt ophgrer, og i yderste konsekvens fa alvorlige konsekvenser for de involverede NGO'ers eksistens-

grundlag.

Der vil fortsat veere behov for administration af den reducerede bevilling samt projektledelse af tilbage-
veerende, reducerede indsatser og samarbejder.

Side 2 af 2




RESUME
BUDGET 2025

SU12 Reduktion af bevilling til'@get Sund-
hed for Barn’

Kategori:
Effektiviseringsforslag

1. Beskrivelse af forslag
Omrader/enheder, der bergres af forslaget:
Sundhedsfremme/forebyggelse

Forslaget vil medfare en serviceforringelse:
XJa
CINej

Hvordan opnas effektiviseringen:

Det foreslas at reducere bevillingen med 4,9 mio. kr. fra 2025 og frem. Reduktionen vil indebeaere ser-
viceforringelser, da konkrete indsatser vil ophere. | forhold til nuvaerende udmegntning af midler, fore-
slas det, at felgende indsatser ophgrer ved en reduktion af bevillingen:

* Monitorering af bern og unges sundhed

+  Enteenagerifamilien

+  Feelles sprog om vaegt og vejning

+  Puljetil forebyggende indsatser om digital adfeerd, sevn og sammenhang til mental sundhed i
grundskolealderen

Forslaget er skalerbart.

2. @Okonomi
Tabel 1. Forslagets samlede skonomiske konsekvenser
Varige andringer

1.000 kr. 2025 p/I

Styrings- 2025 2026 2027 2028
omrade

BUF: Monitorering af bern og unges Service -631 -631 -631 -631 631 631
sundhed

SUF: En Teenager i Familien Service -967 -967 -967 -967 -967 -967
?ggoza)e”es sprog omvegtog vejning | geyice 167 167 167 167 167 167
SUF/BUF: Pulje til forebyggende ind-

satser om digital adfeerd, sevn og sam- | g\ ice -3.104 -3.104 -3.104 -3.104 -3.104 -3.104
menhangen til mental sundhed i

grundskolealderen

Samlet varig andring Service -4.869 -4.869 -4.869 -4.869 -4.869 -4.869

Alle besparelser angives med negativt (-) fortegn.

3. Seerlig bemaerkninger

En nedlukning af indsatsen En teenager i Familien kan fa betydning for SSP-Sekretariatet i Socialforvalt-
ningen, idet de modtager midler til administration af indsatsen. Et opher af Monitorering af bern og un-
ges sundhed vil medfgre en reduktion af lanrammen i Fagligt Center i Berne- og Ungdomsforvaltnin-
gen.



RESUME
BUDGET 2025

SU13 Reduktion af ensomhedsmidler mal-
rettet seldre borgere

Kategori:

Effektiviseringsforslag

1. Beskrivelse af forslag

Omrader/enheder, der bergres af forslaget:

Sundhedsfremme/forebyggelse/civilsamfundet. Effektiviseringen fordeles mellem udvalgte civilsam-
fundsakterer og gvrige indsatser, der har til formal at nedbryde ensomhed blandt seldre genne faelles-
skaber og oplysning.

Forslaget vil medfagre en serviceforringelse:
[1Ja
Nej

Hvordan opnas effektiviseringen:

Sundheds- og Omsorgsforvaltningen udmenter ca. 13 mio. kroner arligt til indsatser med det formal at
skabe faellesskaber for eeldre og nedbryde ensomhed. Mélgruppen er overordnet de ca. 70.000 kgben-
havnere over 65 &r men saerligt dem, der har brug for ekstra hjeelp og stette til at blive en del af et me-
ningsfuldt feellesskab. Det er fx aeldre med etnisk eller seksuel minoritetsbaggrund, eldre med fysisk
og/eller psykisk funktionsnedseettelse og eeldre, der bor alene eller lever uden partner, som har en for-
hojet risiko for at opleve ensomhed og mistrivsel. Aktuelt samarbejder forvaltningen med omkring 20
civilsamfundsorganisationer om denne dagsorden.

Der foreslas en effektivisering af midlerne til ‘Bryd tabuet’. Midlerne kan enten helt eller delvist effektivi-
seres:

Bryd tabuet - 2,5 mio. kr. (Kebenhavns Kommunes budgetaftale fra 2015)

Midlerne er givet varigt til etablering af partnerskaber og aktiviteter med frivillige organisationer, som
styrker eeldres evne til at gennemga en ensom livsfase og deres generelle psykiske sundhed. Sundheds-
og Omsorgsforvaltningen har gennem arene primeaert anvendt midlerne under "Bryd tabuet” til at un-
derstatte ensomhedsforebyggende tilbud for eeldre og til at seette fokus pa afstigmatisering og viden-
deling om ensomhedens konsekvenser. Aktuelt er midlerne allokeret til fem indsatser. Det drejer sig om
samarbejde med Rede Kors Hovedstaden vedr. en arlig messe for nye og kommende pensionister,
samarbejde med Kgbenhavns Stadsarkiv og Thorvaldsens Museum vedr. erindringsklubber og samar-
bejde med forskellige idreetsforeninger. Endeligt afseettes der ogsé midler arligt til afholdelse og pris-
uddeling i forbindelse med SUFs faellesskabspris samt arrangementet March Mod Ensomhed.

Scenarie 1. Bryd tabuet - reduktion af midlerne

Midlerne til Bryd Tabuet reduceres fra 2,5 mio. kr. til 1,4 mio. kr. arligt.

Med effektiviseringen nedlaegger forvaltningen tilbud om Erindringsklubber i Kebenhavns Stadsarkiv
og Thorvaldsens Museum, Fodbold for seniorer i samarbejde med DBU Kgbenhavn samt forvaltningens
arlige fest for frivillighed.

Scenarie 2. Bryd tabuet - midlerne ophorer

Midlerne til Bryd Tabuet pé 2,5 mio. kr. ophgrer. Med effektiviseringen nedleegger forvaltningen, ud
over de ovenfor naevnte tilbud (under scenarie 1) ogsé cykelfaellesskaber for seniorer i samarbejde med
DGI Kgbenhavn, samarbejde med Rgde Kors Hovedstaden om seniormessen, og arrangementet March
Mod Ensomhed.



2. @Okonomi

Tabel 1. Forslagets samlede gkonomiske konsekvenser - Scenarie 1. Bryd tabuet - reduktion af mid-

lerne
Varige andringer

Styrings-
omrade

2025

1.000 kr. 2025 p/I

2026

2027

2028

2029

Scenarie 1. Bryd tabuet - reduktion af /Eldre
midlerne -1.400 -1.400 -1.400 -1.400 -1.400 -1.400
Samlet varig aendring -1.400 -1.400 -1.400 -1.400 -1.400 -1.400

Alle besparelser angives med negativt (-) fortegn.

Tabel 2. Forsla
Varige andringer

ets samlede gkonomiske konsekvenser - Scenarie 2. Bryd tabuet - midlerne ophgrer
1.000 kr. 2025 p/I

Styrings- 2025 2026 2027 2028 2029

omrade
Scenarie 2. Bryd tabuet - midlerne op- /Eldre
hgrer -2.500 -2.500 -2.500 -2.500 -2.500 -2.500
Samlet varig andring -2.500 -2.500 -2.500 -2.500 -2.500 -2.500

3. Seerlig bemaerkninger
Hvis det samlede budget effektiviseres, vil to aktuelle samarbejdsaftaler skulle afsluttes for tid. Det er

SUFs vurdering, at de seldre kabenhavnere med en eventuel effektivisering vil opleve et fald i antallet af
tilbud mélrettet dem.

Side 2 af 2



RESUME
BUDGET 2025

SU14 Praktisk statte - Skeerpet visitation og
statte hver 3. uge

Kategori: Tveergaende effektiviseringsforslag

1. Beskrivelse af forslag
Omrader/enheder, der bergres af forslaget:
Hjemmeplejeomradet i Sundheds- og Omsorgsforvaltningen (SUF)og Socialforvaltningen (SOF).

Forslaget vil medfare en serviceforringelse:
XJa
CINej

Hvordan opnas effektiviseringen:

Kommunerne skal i henhold til servicelovens §83, stk.2, tilbyde stotte til nedvendige praktiske opgaver i
hjemmet. Hiemmeboende borgere over 65 ari SUF, og borgere i alle aldre i SOF, har mulighed for at
modtage praktisk statte i hjemmet. Borgerne visiteres med udgangspunkt i en konkret og individuel vur-
dering af den enkeltes samlede situation.

| SUF er ca. 6.700 borgere bevilget praktisk statte. Borgerne visiteres til besagsblokke af varierende ster-
relse, dvs. en tidsramme, inden for hvilken den visiterede stgtte gives. Hvilken starrelse blok visitator be-
vilger, afhaenger bl.a. af borgers funktionsniveau og antallet af opgaver, der skal udferes af hjemmmeple-
jen.

Forslaget bestar af tre scenarier:

Scenarie 1. Skaerpet visitation - brug af robotstgvsugere/-gulvvaskere. Ikrafttraedelse 1. maj 2024.
Ankestyrelsen har i principafgerelser, fra hhv. 2012 og 2022, stadfaestet, at afslag pé rengering efter en
konkret og individuel vurdering kan gives med den begrundelse, at borger kan kabe og anvende en ro-
botstevsuger/-gulvvasker.

Scenarie 1 indebeerer, at borgere, der i dag modtager hjeelp til stavsugning og/eller gulvvask, og som kan
anvende en robotstevsuger/-gulvvasker, fremadrettet enten opherer med at modtage praktisk statte el-
ler overgar til en mindre blok til de indsatser, de efter en konkret og individuel vurdering fortsat har brug
for. Det vurderes, at ca. 270 borgere i SUF vil kunne varetage opgaven med at anvende en robotstgvsu-
ger/gulvvasker - og derfor ikke leengere vil vaere berettiget til praktisk stette til stavsugning og/eller
gulvvask. | SUF betyder det en reduktion i antallet af &rligt visiterede timer til praktisk statte - fra ca.
76.000 timer til ca. 72.000 timer.

Scenarie 2. Lavere serviceniveau - fra praktisk stotte hver 2. uge til hver 3. uge. Ikrafttraedelse 1. maj
2024.

Scenarie 2 indebeerer, at standardfrekvensen for besagsblokke til praktisk statte i SUF (lille, mellem og
stor blok) eendres fra hver 2. uge til hver 3. uge. De kriterier, som borgeren visiteres efter, forbliver ueen-
dret i dette scenarie og blokkenes stgrrelse i SUF forbliver ogsé useendret. Det er fortsat den enkelte hjem-
meplejemedarbejder, der i samarbejde med borgeren vurderer, hvilke opgaver der er vigtigst at udfere
ved det enkelte beszg. Med forslaget vil ca. 6.000 borgere i SUF, fremadrettet modtage praktisk stotte
hver 3. uge. | SUF betyder det i praksis en reduktion i antallet af &rligt visiterede timer til praktisk stotte -
fra ca. 172.000 timer til ca. 124.000 timer. En gruppe borgere vil fortsat have behov for praktisk stette
hver 2. uge eller hyppigere - disse borgere bergres ikke af forslaget.

Scenarie 3. Skaerpet visitation og lavere serviceniveau (scenarie 1o0g 2 samlet)

Det er muligt at veelge begge ovenstédende scenarier samtidigt, og péd den méde béde skeerpe visitations-
kriterierne for praktisk statte og samtidigt overga til levering af praktisk stette hver 3. uge. Effektiviserin-
gen ved at vaelge begge scenarier er mindre end summen af scenarie 1 og 2 opgjort hver for sig, hvilket
skyldes, atimplementering af scenarie 1 efterfelgende reducerer effekten af scenarie 2.



Revisitation

For alle tre scenarier gaelder det, at borgerne skal revisiteres i ar 1.

2. Okonomi

[Effektiviseringspotentialet for SOF er under kvalificering]

Tabel 1. Samlede gkonomiske konsekvenser - Scenarie 1. Skaerpet visitation - brug af robotstgvsu-

gere/-gulvvaskere
Varige andringer

Styrings-
omrade

2025

1.000 kr. 2025 p/I

2026

2027

2028

2029

SUF

Scenarie 1. Skeerpet visitation - brug af Service

robotstevsugere/-gulvvaskere -2.100 -2.200 -2.200 -2.200 -2.200 -2.200
Revisitation og klagesagsbehandling Service 750

Samlet varig eendring i SUF -1.350 -2.200 -2.200 -2.200 -2.200 -2.200

Alle besparelser angives med negativt (-) fortegn.

Tabel 2. Forslagets samlede skonomiske konsekvenser - Scenarie 2. Lavere serviceniveau - fra praktisk
stotte hver 2. uge til hver 3. uge
Varige andringer

Styrings-

2025

1.000 kr. 2025 p/I

2026

2027

2028

SUF

omrade

Scenarie 2. Lavere serviceniveau - fra

praktisk statte hver 2. uge til hver 3. Service

uge -21.300 | -26.500 | -26.500 | -26.500 | -26.500 | -26.500
Revisitation og klagesagsbehandling Service 4.700

Samlet varig eendring i SUF -16.600 | -26.500 | -26.500 | -26.500 | -26.500 | -26.500

Alle besparelser angives med negativt (-) fortegn.

Tabel 3. Samlede skonomiske konsekvenser - Scenarie 3. Skaerpet visitation og lavere serviceniveau

(scenarie 1 og 2 samlet)
Varige andringer

1.000 kr. 2025 p/I

Styrings- 2025 2026 2027 2028 2029
omrade
SUF
Scenarie 3. Skeerpet visitation og lavere Service
serviceniveau (scenarie 1 0og 2 samlet) -22.700 -28.000 -28.000 -28.000 -28.000 -28.000
Revisitation og Klagesagsbehandling Service 4.700
Samlet varig aendring i SUF -18.000 -28.000 -28.000 -28.000 | -28.000 -28.000

Alle besparelser angives med negativt (-) fortegn.

3. Seerlig bemaerkninger

Serviceniveauet til Ksbenhavns borgere skal veere det samme i SUF og SOF, hvorfor en eendring vedrg-

rer begge forvaltninger.

Safremt forslaget udmentes pr. 1. maj 2024 og efterfelgende tilbagerulles ved forhandling af budget
2025, skal alle bergrte borgere revisiteres pa ny, og borgere, der har ndet at indkgbe robot stevsu-
ger/gulvvasker, skal eventuelt kompenseres.

Det ma forventes, at en del borgere vil klage over den manglende mulighed for statte til stevsugning og
gulvvask (scenarie 1) og over at modtage mindre renggring, end de plejer (scenarie 2), da de vil opleve

det som en serviceforringelse.

Side 2 af 2



RESUME
BUDGET 2025

SU15 Indkgbsordning - skaerpet visitation
og levering hver 2. uge

Kategori:
Tveergéende effektiviseringsforslag

1. Beskrivelse af forslag
Omrader/enheder, der bergres af forslaget:

Hjemmeplejeomradet i Sundheds- og Omsorgsforvaltningen (SUF) og Socialforvaltningen (SOF). |
SUF fordeles effektiviseringen pa baggrund af antallet af borgere i ordningen i Omrade Nord og Om-
rade Syd. | SOF placeres effektiviseringen samlet hos Myndighed (Visitationen).

Forslaget vil medfare en serviceforringelse:
XJa
CINej

Hvordan opnés effektiviseringen:

Borgere med nedsat funktionsevne skal ifelge serviceloven tilbydes 'hjeelp eller statte til nedvendige
praktiske opgaver'. Kommunerne fastsaetter selv serviceniveauet. | Kebenhavns Kommune bevilges
ydelsen 'Indkebsordning’ til de borgere, som har fysiske begraensninger ift. at kommme pa gaden og/eller
har kognitive problemer i forhold til planleegning af indkab. Der er pa nuvaerende tidspunkt (pr. novem-
ber 2023) ca. 2.500 borgere tilknyttet indkebsordningen i Kebenhavns Kommune, heraf 1.880 borgere
i SUF og 620 borgere i SOF.

Forslaget bestar af tre scenarier: 1. Skaerpet visitation, 2. Levering hver 2. uge og 3. En kombination af
skaerpet visitation og levering 2. uge.

Scenarie 1. Skaerpet visitation - faerre borgere visiteres til indsatsen ‘Indkebsordning’

Stadigt flere aeldre borgere har i dag egen pc, og mange er vant til at bega sig péa internettet og gere
brug af forskellige former for teknologiske lgsninger. P& den baggrund foreslas en skaerpelse af kriteri-
erne for visitation til indsatsen 'Indkgbsordning’, sddan at de borgere, der selv kan bestille ved online
supermarkeder, og som selv kan seette varer pa plads, ikke leengere visiteres til den kommunale indsats.
Med forslaget kan kommunen maélrette ressourcerne ift. den mangel der er pé arbejdskraft.

Baseret pa oplysninger fra leveranderen er der for indevaerende 400 borgere - 247 borgere i SUF og
153 borgere i SOF - som bestiller online ved indkabsordningen. Det skennes, at ca. 74 pct. af disse bor-
gere - altsé ca. 300 borgere - vil kunne revisiteres ud af indkebsordningen

Scenarie 2. Lavere serviceniveau pa leveringsfrekvens (fra hver uge til hver 2. uge)

Forslaget indebaerer, at muligheden for levering af varer hver uge ophegrer og erstattes af levering hver
2. uge. Allerede pa nuveerende tidspunkt modtager en mindre andel borgere levering hver anden uge,
men stgrstedelen modtager levering hver uge. Baseret pé leverandgroplysninger drejer det sig om i alt
2.481 borgere (fra SUF og SOF) - som pa nuvarende tidspunkt modtager levering hver uge, og som
saledes vil blive bergrt af eendringen og overga til levering hver 2. uge. Far borgerne ikke leengere leve-
ret varer hver uge vil det betyde, at der kan veere varer, som borgerne fremadrettet, i et vist omfang, er
nedt til at kebe i langtidsholdbare versioner, fx maelkeprodukter, hvor holdbarheden er relativt kort.

Scenarie 3. Skaerpet visitation og lavere serviceniveau (scenarie 10g 2 samlet)



Det er muligt at veelge begge ovenstdende scenarier samtidigt, og pa den made bade skaerpe visitati-
onskriterierne samt overga til levering hver 2. uge. Effektiviseringen ved at veelge begge scenarier er
mindre end summen af scenarie 1 og 2 opgjort hver for sig. Det skyldes, at vedtagelsen af det ene sce-
narie efterfelgende reducerer effekten af det andet scenarie.

Revisitation
For alle tre scenarier gaelder det, at borgerne skal revisiteresii ar 1.

2. @konomi
[Effektiviseringspotentialet for SOF er under kvalificering]

Tabel 1. Samlede skonomiske konsekvenser - Scenarie 1. Skaerpet visitation - feerre borgere visiteres til
indsatsen ‘Indkgbsordningen’

Varige andringer 1.000 kr. 2025 p/I
Styrings- 2025 2026 2027 2028 2029 2030
omrade
SUF
Scenarie 1. Skaerpet visitation - feerre bor-
gere visiteres til indsatsen 'Indkebsord- Service
ning’ -510 -680 -680 -680 -680 -680
Revisitation af borgere Service 100
Samlet varig &endring i SUF -410 -680 -680 -680 -680 -680

Alle besparelser angives med negativt (-) fortegn.

Tabel 2. Samlede skonomiske konsekvenser - Scenarie 2. Lavere serviceniveau pa leveringsfrekvens

(fra hver uge til hver 2.uge)
Varige andringer

1.000 kr. 2025 p/I

Styrings- 2025 2026 2027 2028 2029 2030

omrade
SUF
Scenarie 2. Lavere serviceniveau pé leve-
ringsfrekvens (fra hver uge til hver 2. Service
uge) -1.838 | -2.450 | -2.450 | -2.450 | -2.450 | -2.450
Revisitation af borgere Service 100
Samlet varig &endring i SUF -1.738 | -2.450 | -2.450 | -2.450 | -2.450 | -2.450

Alle besparelser angives med negativt (-) fortegn.

Tabel 3. Samlede skonomiske konsekvenser - Scenarie 3. Skaerpet visitation og lavere serviceniveau

(scenarie 1 og 2 samlet)
Varige andringer 1.000 kr. 2025 p/I

Styrings- 2025 2026 2027 2028 2029 2030
omrade
SUF
Scenarie 3. Skeerpet visitation og lavere Service
serviceniveau (scenarie 1 og 2 samlet) -2.220 -2.960 | -2.960 | -2.960 | -2.960 | -2.960
Revisitation af borgere Service 200
Samlet varig &endring i SUF -2.020 -2.960 | -2.960 | -2.960 | -2.960 | -2.960

Alle besparelser angives med negativt (-) fortegn.

3. Seerlig bemaerkninger
Serviceniveauet til Ksbenhavns borgere skal veere det samme i SUF og SOF, hvorfor alle tre scenarier
vedrerer begge forvaltninger.

Side 2 af 3



Det bemeerkes, at leverandererne af indkabsordning kan paberabe, at der med eendringerne kan veere
tale om vaesentlige eendringer for forudseetningerne i deres tilbud. Dette kan medfere, at leverande-
rerne kraever erstatning eller opher af aftalen. Dog er der lav risiko for, at leverandgrerne vil padberdbe
dette, idet det allerede er signaleret overfor leverandgrerne, at der kan traeffes politiske beslutninger om
andringer i serviceniveauet undervejs i kontraktens Igbetid.

Det bemaerkes, at online supermarkeder meget ofte stiller krav om, at kunderne skal kabe ind for et mi-
nimumsbelgb (ofte 500 kr.). Det kan f& betydning for de borgere, der ikke har mulighed for at modtage
ydelsen ‘Indkgbsordning’, fra Kebenhavns Kommune, hvis scenarie 1 eller scenarie 3 vedtages. Det gen-
nemsnitlige belgb som borgerne pé indkebsordning keber ind for er 383 kr., og dermed pavirkes bor-
gerne, nar de almindeligvis keber ind for et lavere belab end minimumsbelgbet hos online supermar-
keder.

Side 3 af 3



RESUME
BUDGET 2025

SU16 Takster - ophar af tilskud til borgernes
egenbetaling

Kategori:
Effektiviseringsforslag

1. Beskrivelse af forslag
Omrader/enheder, der bergres af forslaget:
Hjemmepleje: Betaling for madservice og tejvask
Plejehjem: Betaling for tgjvask
Aktivitetstilbud/klubber: Kontingent og betaling/ophear af befordring

Forslaget vil medfare en serviceforringelse:
Ja
X Nej

Forslagets scenarie 4a om opher af befordring til aktivitetstiloud for borgere, der modtager et forebyg-
gende tilbud, medferer en serviceforringelse. @vrige scenarier i forslaget medferer ikke en servicefor-
ringelse, da der ikke a&ndres péa indholdet og kvaliteten af de ydelser, der tilbydes borgerne.

Hvordan opnas effektiviseringen:

Det forslés, at taksterne, dvs. borgernes egenbetaling for madservice, tejvask og aktivitetstilbud @ges.
Sundheds- og Omsorgsforvaltningen skenner - baseret pd 2022-2023 priser - at det er realistisk at sge
taksterne med op til 13,4 mio. kr. i 2025 stigende til 18,7 mio. kr. varigt. Der er lovhjemmel til at haeve
taksterne til 27,6 mio. kr. i 2025 og frem. De mulige foregelser af borgernes egenbetaling udfoldes ne-
denfor:

Scenarie 1. Opher af tilskud til madservice - hjemmeboende borgere

Ca. 2.100 hjemmeboende borgere i Kebenhavns Kommune (SUF- og SOF-borgere) modtager ydelsen
madservice. Den maksimale betaling for en hovedret er i dag nedsat med 12 kr. pr. dag (2024-takst),
svarende til et samlet tilskud péa 7,9 mio. kr., hvoraf 6,7 mio. kr. er varigt. Det varige tilskud bestar af 2
forskellige takstreduktioner: 5,6 mio. kr. er bevilget i forbindelse med budgetaftale 2016 og kan ophee-
ves fra og med 2025. De resterende 1,1 mio. kr. er bevilget i forbindelse med budgetaftale 2024 og kan
dermed forst ophaeves fra og med 2028 - som fglge af aftalen om, at tilfersler/reduktioner fra budget-
aftaler er fredeti 4 ar.

Safremt den varige takstnedseettelse pa dei alt 6,7 mio. kr. bortfalder, vil en hovedret koste 57,5 kr. i
2025-2027, og 61kr. fra 2028 og frem.

Scenarie 2. Ophor of tilskud til tojvask - hjemmeboende borgere og borgere i plejebolig

Ca. 2.500 hjemmeboende borgere i Kebenhavns Kommune og ca. 2.900 beboere pé plejehjem modta-
ger ydelsen tgjvask. Der er af 2 omgange bevilget tilskud til nedsaettelse af borgernes betaling for tgj-
vask med i alt 5,6 mio. kr. Heraf er 1,4 mio. kr. bevilget i forbindelse med budgetaftale 2020 og kan op-
heaeves fra og med 2025. De resterende 4,3 mio. kr. er bevilget i forbindelse med budgetaftale 2024, og
kan dermed ferst opheeves fra og med 2028.

Hjemmeboende borgere: | dag betaler hjemmeboende borgere eksempelvis en takst for 8 kg vask hver
anden uge pa 199 kr. om méneden. Sdfremt den varige takstnedsaettelse bortfalder, vil en hjemmebo-
ende borger eksempelvis skulle betale en takst for 8 kg vask hver anden uge pa 219 kr. om méaneden. Fra
2028 og frem vil prisen veere 299 kr. om méaneden.

Borgere i plejebolig: | dag betaler borgere i plejebolig eksempelvis 432 kr. om maneden for vask af pri-
vat tgj samt leje og vask af linned om méaneden. Safremt den varige takstnedseettelse bortfalder, vil en
borger pa plejehjem eksempelvis skulle betale 458 kr. om méneden for vask af privat tej samt leje og
vask af linned om méaneden. Fra 2028 og frem vil prisen veere 549 kr. om méneden.




Scenarie 3. Aktivitetstilbud - reduktion af tilskud til kontingent for borgere i forebyggende og vedli-
geholdende aktivitetstilbud

Ca. 1.370 kebenhavnske borgere er tilknyttet et forebyggende eller vedligeholdende aktivitetstilbud.
Borgere pa det forebyggende tilbud er kendetegnet ved at vaere seldre med mindre funktionsnedsaet-
telser, der har behov for let til moderat personassistance. Borgere péa det vedligeholdende tilbud har
typisk vaesentlige funktionsnedsaettelser og behov for omfattende personassistance. Det konkrete be-
lab, som borgerne betaler pr. méned for kontingent til aktivitetstilbud, daekker kun en mindre del af om-
kostningerne. Taksterne prisreguleres hvert &r, og kontingentet er i 2024 130 kr. pr. maned. Kontingen-
tet kan haeves betragteligt, til 1.800 kr. pr. maned, svarende til en samlet sum pé 17 mio. kr. En s&dan
prisstigning er dog ikke realistisk, da medlemstallet vil falde drastisk.

et scenarie 3a, hvor kontingentet stiger med 50 %, vil medlemskontingentet for alle borgere i aktivi-
tetstilbud fremadrettet vaere 195 kr. pr. maned, svarende til en samlet effektivisering péa ca. 1 mio. kr. ar-

ligt.

L et scenarie 3b, hvor kontingentet stiger med 100 %, vil medlemskontingentet for alle borgere i aktivi-
tetstilbud fremadrettet vaere 260 kr. pr. maned, svarende til en samlet effektivisering pa ca. 2 mio. kr.
arligt.

Scenarie 4. Aktivitetstilbud - ophor af befordring for borgere i forebyggende aktivitetstilbud og/el-
ler ophor aof tilskud til befordring for alle borgere i aktivitetstilbud

Ca. 600 borgere pé forebyggende og vedligeholdende aktivitetstilbud modtager befordring til aktivi-
tetstilbud. Der er ikke lovpligtigt at tilbyde befordring til aktivitetstilbud, men det forventes, at borgere i
det vedligeholdende tilbud vil have brug for befordring for fortsat at kunne deltage. Det foreslas at be-
fordring til aktivitetstilbud alene ophgrer for borgere i det forebyggende tilbud, da disse borgere forud-
saettes selv at kunne transportere sig. Der er i dag ca. 220 borgere i det forebyggende aktivitetstilobud,
der er tilmeldt befordring. Dog vil en mindre andel af disse borgere fortsat have brug for og derfor ogséa
fa tilbudt befordring.

| et scenarie 4a, hvor befordring opherer for borgere i det forebyggende aktivitetstilbud, opnas en
samlet effektivisering pa 3 mio. kr.

Takst for befordring er, i 2024, 203 kr. pr. maned. Borgernes betaling for befordring kan haeves betrag-
teligt, til 600 kr. pr. maned. Det samlede effektiviseringpotentiale athaenger dog af antal borgere, der
modtager befordring:

| et scenarie 4b, hvor det antages at scenarie 4a ovenfor besluttes - og der dermed er ca. 380 borgereii
forebyggende og vedligeholdende aktivitetstilbud, som modtager befordring - vil en gget egenbeta-
ling for befordring til aktivitetstiloud muliggere en effektivisering pa 1,4 mio. kr.

| et scenarie 4c, hvor det antages at scenarie 4a ovenfor ikke besluttes - og der dermed er ca. 600 bor-
gere i forebyggende og vedligeholdende aktivitetstilbud, som modtager befordring - vil en gget egen-
betaling for befordring til aktivitetstilbud muliggere en effektivisering pa 3 mio. kr.

2. @Okonomi

Tabel 1. Forslagets samlede skonomiske konsekvenser
Varige andringer 1.000 kr. 2025 p/I

Styrings- 2025 2026 2027 2028
omrade

Scenarie 1. Opher af tilskud til Service
madservice - hjemmeboende bor-
gere -5.600 -5.600 -5.600 -6.700 | -6.700 -6.700
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Scenarie 2. Opher af tilskud til tej-
vask - hjemmeboende borgere og

Service

borgere i plejebolig -1.400 -1.400 -1.400 -5.600 -5.600 -5.600
Scenarie 3a. Aktivitetstiloud - re- Service
duktion af tilskud til kontingent -
50 % kontingentstigning

-1.000 -1.000 -1.000 -1.000 -1.000 -1.000
Scenarie 3b. Aktivitetstilbud - re- Service
duktion af tilskud til kontingent -
100 % kontingentstigning

-2.000 -2.000 -2.000 -2.000 | -2.000 -2.000
Scenarie 4a. Aktivitetstilbud - op- Service
her af befordring for borgere i fo-
rebyggende aktivitetstiloud

-3.000 -3.000 -3.000 -3.000 -3.000 -3.000
Scenarie 4b. Aktivitetstiloud - op- Service
her af tilskud til befordring - ca.
380 borgere

-1.400 -1.400 -1.400 -1.400 -1.400 -1.400
Scenarie 4c. Aktivitetstiloud - op- Service
her af tilskud til befordring - ca.
600 borgere

-3.000 -3.000 -3.000 -3.000 -3.000 -3.000
Samlet varig endring -12.400 | -12.400 | -12.400 | -17.700 | -17.700 | -17.700

-13.400 | -13.400 | -13.400 | -18.700 | -18.700 | -18.700

Alle besparelser angives med negativt (-) fortegn.

3. Seerlig bemaerkninger

@gede takster kan medfare risiko for, at borgere vil fraveelge et tiloud. Hvad angér madservice vil dette
kunne medfere risiko for, at svage hjemmeboende borgere ikke far en varieret kost.

Heeves prisen pa aktivitetstilbud for bade kontingent og befordring kan det resultere i et fald i medlems-

tallet og dermed borgernes treening og sociale samveer.
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