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l H l KGBENHAVNS KOMMUNE NOTAT
Sundheds- og Omsorgsforvaltningen

M @konomisekretariatet

Bilag 1. Overblik over bevillinger der udlgber i budget 2016

Forvaltningens
1.000 kr.  Endeligt vaesentligste

Budget 2016 - Bevillingsophgr Forvaltningens bemaerkninger

2016 p/I Ophgr prioriteringer

Sygdomsforebyggelse i

forebyggelsescentrene -5.301 2016 Indsatsen gnskes viderefgrt.

X Indsatsen gnskes viderefgrt. Indsatsen omfatter midler
Aktivitetspulje til plejehjem -4.559 2016 til aktiviteter og personale i ydertimer pa plejecentre.
National handlingsplan for den ldre
medicinske patient DUT-sager til budget X Midlerne er anvendt som delfinansiering af TUE og
2014 (TUE) -2.415 2016 gnskes viderefgrt.

Stillingtagen til viderefgrelse af indsatsen afventer
Sundhedspakke - Telesundhed til evalueringi 2015. Der gnskes midler (1,0 mio. kr.) til
nydiagnosticerede diabetikere -2.079 2016 feerdigggrelse af projekteti 2016.
Delindsatsen vedr. forskningsprofessoratet er til 2016
jf. aftale med KU. Der mangler finansiering (1,3 mio.

Professorat: Forskningssamarbejde om

kraeft og rehabilitering -1.942 2016 kr.)i 2016.
Opggr med ensomheden (brobyggere og X @nskes viderefgrt dog med en omorganisering af
spisevenner) -3.181 2016 indsatsen. Arlig udgift er 1,5 mio. kr.
Bevillingsophgr medfgrer at prisen pr. hovedret gges
Billigere mad til hjemmeboende &ldre -5.301 2016 med 9 kr.
Aktivt og trygt eeldreliv. Ensomhedspakke
med aktiviteter og personalei ydretimerne Aktivitetspulje til plejecentre (4 mio. kr.). @get
og weekender, herunder opgradering af samarbejde med foreninger og frivillige (1 mio. kr.).
feelleslokaler -5.197 2016 Indkgb af fladskaerme (0,2 mio. kr.) er afsluttet.
Fleksjobpulje -2.550 2016 Indsatsen er midlertidig.
Profilplejehjem
(mangfoldighedsplejehjem) -679 2016 Indsatsen er midlertidig.
Profilplejehjem -520 2016 Indsatsen er midlertidig.
Anti-voldtaegtskampagne - kampagne
offentlige rum -306 2016 Indsatsen er midlertidig.
Sundhedspakke - Sammenhzngende
indsats for borgere med KOL -208 2016 Indsatsen er afsluttet.
Sundhedspakke - velfeerdsklinikken -
sammenhangende borgerforlgh -987 2018 @nskes viderefgrt.
Indsatsen slutevalueres primo 2016 mhp. beslutning
Traening i arbejdstiden -731 2017 om viderefgrelse ifm budget 2017.
Sundhedspakke - Pilotprojekt vedr. Indsatsen gnskes viderefgrt. Der mangler midler fra
udgadende neurorehabiliteringsteam -624 2017 medio 2016, hvor indsatsen ophgrer.

Aktivt og trygt seldreliv.
Hverdagsrehabilitering og
efteruddannelsei forebyggelse af
ensomhed blandt hjemmeboende zldre

(hjemmeplejen) -3.118 2018 @nskes ikke viderefgrt.
Stressklinikker i sundhedshusene (ophgr

af implementeringsmidler) -102 Indsatsen er midlertidig.
Budgetophgr | alt -39.799 16.074

Nedenfor fglger en beskrivelse af de enkelte indsatser med helt eller
delvist bevillingsophgr 1 2016. Belgbene er nevnt 1 lgbende p/1 fra det
budgetar, hvor de er bevilget.

o  Sygdomsforebyggelse i forebyggelsescentrene

Med budgetaftale 2012 blev der afsat 3,0 mio. kr. i drift arligt i 2012-
2013 og 5,0 mio. kr. 1 drift 1 2014-2015 til at implementere
borgerrettede forebyggelsestilbud i alle fem forebyggelsescentre.
Formalet var at medvirke til at gge kgbenhavnernes sundhed og
livskvalitet ved at sikre et hgjt og ensartet serviceniveau for den
borgerrettede forebyggelse gennem én indgang 1 hver af de fem bydele



til at fa hjelp og vejledning. Alle byens forebyggelsescentre kunne
dermed tilbyde bydelens borgere sundhedsradgivning,
sundhedsformidling rettet mod etniske minoriteter, rygestopkurser,
samtaler om alkohol og tilbud om kost og motion.

Forebyggelsescentrenes samlede budget til borgerrettede aktiviteter er
12015 pa i alt 22 mio. kr., inklusive budgetaftalemidler til Rggfrit
Kgbenhavn og Samtaler om Alkohol. Med budgetophgret fra 2016 vil
Forebyggelsescentrenes midler til Motion og Kost i dit
Forebyggelsescenter, Etniske sundhedsformidlere, Motion XL og
Samtaler om Sundhed med et budget pa ca. 16 mio. kr. blive beskaret
med knap 1/3. Konsekvensen vil vaere at nedlegge et af de stgrre
tilbud, alternativt at nedskalere flere eller alle af de eksisterende
tilbud, hvorved faerre kgbenhavnere vil kunne modtage et tilbud i
centrene.

o Aktivitetspulje til plejehjem

Med budgetaftale 2012 blev der afsat 2,3 mio. kr. i 2012, 2,2 mio. kr. i
2013, 3,2 mio. kr. 12014 og 4,3 mio. kr. 1 2015. Midlerne er anvendt
til at styrke aktivitetsomradet pa plejecentrene. Midlerne understgtter
indsatser i forhold til at styrke beboernes mulighed for et socialt og
udadvendt liv efter indflytning i plejebolig. Jf. BRUS undersggelsen
peger beboerne selv pa, at positive relationer til andre og et aktivt liv,
bidrager til stgrre tilfredshed og oplevelser af livskvalitet.

Konsekvenser af et ophgr kan vere, at de enkelte plejecentre ma
reducere omfang og variation af forskellige aktiviteter samt forringe
muligheder for aktiviteter i ydertimer og i weekender. Hvilket kan
pavirke beboernes oplevelse af livskvalitet negativt.

e National handlingsplan for den celdre medicinske patient (TUE)
I budgetaftale 2014 blev der givet DUT-midler til at implementere
national handlingsplan for den ®ldre medicinske patient. I
Kgbenhavns Kommune er disse anvendt pa Tvarsektoriel
Udredningsenhed (TUE), som skal sikre et hurtigere og
sammenh&ngende forlgb uden indleggelse for medicinske patienter.

Se uddybende notat om TUE 1 kataloget med forslag til
effektiviseringer til interne omstillinger ifm. bevillingsophgr (Bilag 2,
side 43-45).

o Sundhedspakke — Telesundhed til nydiagnosticerede diabetikere
Med budgetaftale 2014 blev der afsat 2,0 mio. kr. 1 drift 1 2014-2015
til tveersektorielt innovationsprojekt om udvikling af en prototype pa
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en digital applikation, som kan fremme selvmestring blandt borgere
med type 2 diabetes.

Se uddybende bemarkninger i1 kataloget med forslag til
effektiviseringer til interne omstillinger ifm. bevillingsophgr (Bilag 2,
side 44).

e Professorat: Forskningssamarbejde om kreeft og rehabilitering
I budgetaftale 2011 blev der afsat midler til forskningssamarbejde om
kreft og rehabilitering. Bevillingen er anvendt til tre poster:

» Forskningsprofessorat

» Ph.D’er tilknyttet professorat

» Forskningskoordinator CKSK

- Forskningsprofessorat

Bevillingen lgber fra 2012-2015, men aftalen med Kgbenhavns
Universitet Igber til og med 2016. Det er derfor ngdvendigt at finde
finansiering til professoratet i 2016. Denne udgift svarer til 1,3 mio.
kr.

- Ph.D er tilknyttet professorat

Denne post dekker en ph.d. stilling, der laver et forskningsprojekt pa
forebyggelsescentrene i Kgbenhavn. Posten dekker endvidere 50 % af
en ph.d. indenfor telemedicin i samarbejde med Metropol. KK har
indgaet aftale om at finansiere disse to stillinger til og med 2015.
Ph.D’erne afsluttes ultimo 2015 og anbefales ikke viderefort, da
projekterne afsluttes.

- Forskningskoordinator i CKSK
Forskningskoordinatoren finansieres fra 2015-2017 via DUT-midler
til kreeftrehabilitering.

e Billigere mad til hjemmeboende celdre

I budgetaftale 2012 blev der afsat 5 mio. kr. til nedsettelse af
madtakster for madservice til hjemmeboende borgere. Budgetophgret
medfgrer, at prisen pr hovedret gges med 9 kr.

o Aktivt og trygt celdreliv. Ensomhedspakke med aktiviteter og
personale i ydretimerne og weekender, herunder opgradering af
feelleslokaler

Med budgetaftale 2014 blev der afsat 5,2 mio. kr. 1 2014 og 2015 til

aktivt og trygt @ldreliv pa plejecentre, som er anvendt til at styrke

aktivitetsomradet pa plejecentrene, samt til partnerskabspulje med
frivillige omkring aktiviteter pa plejecentre og fladskerme i feelles
opholdsrum pa plejecentre.
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o  Opgor med ensomheden (brobyggere og spisevenner)
I budgetaftale 2012 blev der afsat 3 mio. kr. arligt i 2012-2015 til 5
brobyggere i lokalomradet og etablering af spisevenner.

- Brobyggere i lokalomradet

Brobygningskonsulenterne skal bygge bro mellem civile og private
aktgrer og en del af kernedriften i SUF med henblik pa at give @ldre
borgere rammer og muligheder for at fremme deres egen sundhed og
trivsel, og at afthjelpe for eksempel ensomhed.

Brobygningskonsulenternes opgaver bestar blandt andet i opsggende
arbejde, kobling mellem potentielle samarbejdsparter og udvikling af
netverk og relationer mellem kommunale og civile aktgrer samt
understgttelse af § 79 omradet.

- Spisevenner i lokalomradet

Kgbenhavns Spisevenner er et samarbejdsprojekt mellem Kgbenhavns
Kommune (SUF) og £ldre Sagen, hvor formalet er at medvirke til at
reducere ensomhed blandt kommunens &ldre. Borgerreprasentationen
har bevilget 1 mio. kr. pr. ar i perioden 2012-2015.

I projektet far @ldre kgbenhavnere mulighed for at fa besgg af en
frivillig spiseven, som spiser et maltid en gang om ugen sammen med
den @ldre borger (spisevert). Malet var, at 50 borgere fik en spiseven
12013, og at antallet blev gget til 150 borgere i 2015.

Det har vist sig at vaere vanskeligt at rekruttere borgere til projektet.
Derfor blev projektet suppleret med et nyt initiativ i 2014 -
”spisevenner 1 flok”, som havde til formél at skabe opmaerksomhed og
rekruttere @ldre til ordningen. Der er gennemfgrt tre arrangementer 1
tet samarbejde med @ldreboligomraders sociale vicevarter. Ingen af
disse vurderes dog at have gget borgernes interesse for at fa en
spiseven.

o Fleksjobpulje

Der blev i budgetaftale 2015 givet etarige midler til annullering af et
vedtaget effektiviseringsforslag 1 budget 2015 om nedleggelse af
flexjobpuljen.

e Profilplejehjem (mangfoldighedsplejehjem)
3-arige midler fra budgetaftale 2013. Budgetophgret er forudsat i
projektet.
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e Profilplejehjem (Bonderupgaard)
2-arige midler fra budgetaftale 2014. Budgetophgret er forudsat i
projektet.

e Anti-voldtegtskampagne — kampagne offentlige rum
Midler fra budgetaftale 2015. Budgetophgret er forudsat i projektet.

o Sundhedspakke — Sammenhengende indsats for borgere med KOL
Der blev med budgetaftalen 2014 afsat 0,9 mio. kr. 1 2014 og 0,2 mio.
kr. 1 2015 til projektet Pas pa lungerne som en del af udrulningen af
handleplanen Lengere og bedre liv pa Bispebjerg og Ngrrebro, der
udover at styrke den samlede kvalitet af KOL indsatsen i
primarsektoren skulle bidrage til at modvirke social ulighed i
sundhed.

Den faglige del af projektet er udviklet i efteraret 2013 og foraret
2014. Det har ikke varet muligt at implementere den udviklede
kvalitetssikringsmodel i almen praksis pa Ngrrebro og Bispebjerg, da
det ikke er lykkedes at rekruttere praktiserende leger til projektet i
2014. Projektet er derfor skrinlagt.

o Sundhedspakke — velfeerdsklinikken — sammenhcengende
borgerforlgb

Der er givet 4-arige midler fra budgetaftale 2014 til enhed for

indsamling, behandling og afprgvning af lgsninger fra navnlig borgere

og sekundert medarbejdere. Velferdsklinikken har fokus pa

brugerinddragelse og tet samarbejde med virksomheder, hvor der er et

potentiale for brug af teknologi.

Konsekvensen af det delvise budgetophgr er, at indsatsen fortsetter
aktiviteterne pa et lavere niveau i 2016.

Se uddybende bemarkninger i kataloget med forslag til
effektiviseringer til interne omstillinger ifm. bevillingsophgr (Bilag 2,
side 44).

o Trening i arbejdstiden

Midlerne er givet i budgetaftale 2013 til treening i arbejdstiden pa
udvalgte plejecentre og dekker blandt andet udgifter til vikardekning.
Den samlede indsats Igber over en 4-arig periode med en bevilling pa i
alt 11,6 mio. kr. Budgetophgret i 2016 er pa 716.000 kr. Bevillingen
ophgrer endeligt 1 2017 og indsatsen slutevalueres primo 2016. Der
skal tages stilling til viderefgrelse af indsatsen i forbindelse med
budget 2017.
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o Sundhedspakke — Pilotprojekt vedr. udgdaende
neurorehabiliteringsteam
I budgetaftale 2014 blev der bevilget 1,4 mio. kr. arligt i 2014 og 2015
og 0,6 mio. kr. i 2016 til pilotprojekt om afprgvning af et udgaende
neuro-rehabiliteringsteam bestaende af en fysioterapeut, ergoterapeut
og en sygeplejerske, som varetager neuro-rehabiliteringen med
borgerne i deres eget hjem. Malgruppen er borgere over og under 65
ar, der har modtaget et forlgb pa dggnophold pa Neurologi- og
Rehabiliteringscenter Kgbenhavn (NRK), og som har
genoptreningspotentiale og engagement til at komme hjem og trene
videre.

Erfaringerne fra projektet indtil nu viser, at det udgaende neuro-
rehabiliteringsteam skaber sammenhang i borgernes forlgb, nar
borgeren skal vende hjem til et nyt liv med en hjerneskade. Indsatsen
er desuden med til at skabe stgrre flow pa dggnpladserne pa NRK.

o Aktivt og trygt eeldreliv. Hverdagsrehabilitering og
efteruddannelse i forebyggelse af ensomhed blandt hjemmeboende
celdre (hjemmeplejen)

Med budgetaftale 2014 blev der afsat 4,8 mio. kr. i 2014 og 2015,

samt 2,0 mio. kr. 12016 og 2017 til aktivt og trygt @ldreliv for

hjemmeboende borgere, som rummer fglgende indsatser:
» Fastholdelse af effekt af hverdagsrehabilitering
> (get fleksibilitet i hverdagsrehabiliterende tilbud
» Mobilitet inde og ude
» Styrket indsats for sarligt udsatte borgere
» Lengere indkgbsture til borgere med TUR-kgb

Midlerne til de tre fgrste indsatser er 1 2015 inddraget og anvendes

indenfor samme formal og malgruppe i arbejdet med at udvikle en ny

kgbenhavnermodel for udrednings- og rehabiliteringsforlgb 1 lyset af
lovaendringen pa omradet.

I forhold til indsatsen for sarligt udsatte borgere er der kun tale om et
delvist budgetophgr, da indsatsen fortsat har midler (1,0 mio. kr.) 1
2016 og 2017.

Nar projektmidlerne (0,4 mio. kr.) til lengere indkgbsture falder vk,
falder ydelsen for projektdeltagerne tilbage pa det oprindelige niveau,
nemlig 12 times ophold 1 indkgbscenteret i stedet for som nu 2 timer 1
pilotprojektet.

o Stressklinikker i sundhedshusene (ophgr af
implementeringsmidler)
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Midler fra budgetaftale 2015. Budgetophgret er forudsat i projektet, da
det drejer sig om ophgr af implementeringsmidler.
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