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Oplaeg om dimensionering af rehabiliteringscenter i Kgbenhavns
Kommune

Lovforslaget, som udmgnter den politiske aftale om reform af fgrtids-
pensions- og fleksjobomradet er fremsat i Folketinget den 1. novem-
ber 2012 og blev fgrstebehandlet den 8. november 2012 og henvist til
udvalg.

Beskaftigelsesministeriets har oplyst, at der planlegges at @ndre/
udstede en rekke bekendtggrelser som fglge af reformen. Der er ikke
oplyst, hvornar bekendtggrelserne kan forventes udsendt.

I forhold til det oprindelige udkast til lovforslaget er den vasentligste
@ndring ved det fremsatte lovforslag, at ikrafttreedelsesdatoen for den
sundhedsfaglige radgivning er udskudt fra 1. januar 2013 til den 1. juli
2013 og indtil en samarbejdsaftale med regionen om en klinisk funkti-
on indgas, skal kommunen sgrge for, at rehabiliteringsteamet har en
sundhedsfaglig repraesentant, som kan varetage en sundhedskoordina-
tors funktion.

Et centralt element i lovforslaget er en pligt for kommunerne til at
etablere rehabiliteringsteam.

Etablering af rehabiliteringsteam i Kgbenhavns Kommune foreslas
organiseret i et rehabiliteringscenter, hvor opgaven med selve rehabili-
teringsteamet og koordineringen af ressourceforlgb samles for at opna
stgrst mulig sammenha&ng i indsatsen for borgere, som skal i ressour-
ceforlgb.

Dette notat omhandler baggrunden for og indholdet 1 dette forslag ud
fra fglgende forhold:

Borgerflow

Funktioner

Fysiske rammer

Dimensionering af rehabiliteringscenter - medarbejderres-

el

sourcer
5. Reformens gkonomiske konsekvenser for KK

1. Borgerflow

Rehabiliteringsteamet er sammensat af representanter fra BIF, BUF,
SOF, SUF samt en sundhedskoordinator og behandler sager om res-
sourceforlgb, fleksjob og fartidspension. Teamet skal komme med
indstillinger om berettigelse til ovenstaende. Teamet skal ligeledes
indstille hvilken indsats, der vil vare relevant i et ressourceforlgb,
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ligesom anbefaling af revalidering og aktivering efter beskaftigelses-
loven kan indga.

Lovforslaget forudsatter, at borgeren deltager i rehabiliteringsteamets
mgder, sa rehabiliteringsplan og ressourceforlgb bliver til i en dialog. I
figur 1 fremgar processen i en borgersag, hvor der ivaerksattes et res-
sourceforlgb med opfglgning, evaluering og eventuelt ny indsats og
ydelse.

Centralt for arbejdet i rehabiliteringsteamet star, at der fokuseres pa
borgernes ressourcer ift. arbejdsmarkedet og uddannelse. Ressource-
forlgb skal bidrage til at udvikle borgeren kompetencer og mulighed
for uddannelse eller tilknytning til arbejdsmarkedet.

Der indfgres en ny obligatorisk sagsbehandlingsmetode i form af en
rehabiliteringsplan i to dele.

Rehabiliteringsplanens 1. del er en forberedende del, der bl.a. danner
grundlag for vurdering af ret til ressourceforlgb.

Rehabiliteringsplanens 2. del indeholder indsatsen i ressourceforlgbet.

Planen skal indeholde alle tiltag uanset om tiltagene varetages af Kg-
benhavns kommunes forvaltninger eller Region Hovedstaden.

Figur 1: Borgerflow i ressourceforlgbet
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Figur 1 viser, at den fagrste foreleggelse for rehabiliteringsteamet sker
pa baggrund af rehabiliteringsplanens 1. del — den forberedende plan.
Denne del af rehabiliteringsplanen kan komme fra alle forvaltninger,
men forventes primart produceret i BIF.

Ifplge lovforslaget afskaffes arbejdsevnemetoden. I stedet indfgres en
ny metode, hvor den forberedende plan skal udarbejdes efter en be-
stemt skabelon med en r&kke elementer som kendes i dag fra ressour-
ceprofilen.

Nar et ressourceforlgb er besluttet, skal borgeren have tilknyttet en
koordinerende sagsbehandler, som har ansvaret for opfglgning pa sa-
gen og rehabiliteringsplanens 2. del. Endvidere har den koordinerende
sagsbehandler ansvaret for opdatering af den forberedende del af re-
habiliteringsplanen, hvis sagen pa ny skal forelegges rehabiliterings-
teamet.

Der kan ikke klages over rehabiliteringsteamets indstillinger, men der
kan klages over de afggrelser, som bliver truffet af forvaltningerne
som fglge af rehabiliteringsteamets indstilling.

2. Funktioner i rehabiliteringsteamet:

Centralt i arbejdet omkring rehabiliteringsteams ligger som navnt
opgaven med en rehabiliteringsplan.

Ifplge lovforslaget afskaffes arbejdsevnemetoden og ressourceprofi-
len, men en rekke elementer fra arbejdsevnemetoden bibeholdes,
hvilket vil blive udmgntet i en bekendtggrelse.

Der forventes fastsat detaljerede regler om brug af regionen, dvs.
sundhedskoordinator og den kliniske enhed fra ministerium eller sty-
relse.

Opgaveportefglje for et rehabiliteringscenter:

1. Alle opgaver i forhold til rehabiliteringsteam f.eks.
e Mgdeplanlegning.
e Sekretariatsbetjening.
e Mgdeforberedelse.
e Mgdedeltagelse i rehabiliteringsteamet.
e Referat efter mgde — rehabiliteringsteamets indstillinger.
e Indfgrelse i borgerens sag.
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. Rehabiliteringsteamets arbejdsmetode er dialogbaseret. Dialogen

baseres pa den forberedende del af rehabiliteringsplanen. Borger
deltager i mgdet sammen med sagsbehandler.

. I lovforslaget om rehabiliteringsteam skal rehabiliteringsteamet
afgive indstilling inden beslutning om og tilkendelse af ressource-
forlgb, fleksjob, tilskud til selvstendig erhvervsdrivende og fgr-
tidspension. Der afgives endvidere indstilling om indsats i res-
sourceforlgb og koordineringen af indsatsen.

. Pa baggrund af rehabiliteringsteamets indstilling treeffer de enkelte
forvaltninger de konkrete afggrelser om indsats, bevilling eller af-
slag pa bevilling. Det fremgar af lovforslaget, at safremt kommu-
nen ikke fglger rehabiliteringsteamets indstilling, skal sagen pa ny
forelegges for rehabiliteringsteamet inden der traffes afggrelse.
Der er séledes et krav i lovforslaget om “compliance” mellem ind-
stilling og afggrelse. Dette er ogsa lovgivningens intention og det
afggrende borgerhensyn.

. Der er i lovforslaget lagt op til, at rehabiliteringsteamets indstillin-
ger fglger gaeldende lovgivning og at der er tilstrekkelig faglige
indsigt i teamet, saledes at det tilstreebes, at der ikke anbefales til-
tag/ydelser, som ikke vil kunne bevilges.

. Rehabiliteringsteamet sikrer i forbindelse med planlegning af mg-
der at disse afvikles effektivt og med fagligt fokus, saledes at de
relevante hensyn til kompetencebehov er dekket ind. Socialfor-
valtningen har papeget serlige behov i forhold til fgrtidspensions-
omradet. Det forudsattes sdledes, at der oprettes et sarligt team,
der skal behandle alle sager om indstilling 1 fgrtidspensionssager,
der forudsetter en sarlig specialiseret fagkundskab og hvor der
forudses betydelige problemer, safremt teamenes indstillinger ikke
folges, idet disse afggrelser er af serlig indgribende karakter for
borgerne.

. Det foreslas, at de enkelte forvaltninger iverksatter en gennem-
gang af arbejdsgange med henblik pa opnaelse af en smidig, hurtig
og effektiv sagsbehandling, sdledes at indsatsen faktisk bliver re-
habiliterende

. 1 BIF ber det overvejes om BIF’s reprasentanter i rehabiliterings-
teamet gives kompetence til at treffe afggrelse i forlengelse af
teamets m@der. Som eksempel kan n&vnes berettigelse til fleksjob.
Derved kan der opnas en effektiviseringsgevinst med kortere sags-
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behandlingstid til fglge. Og det samme bgr overvejes i alle for-
valtninger, som deltager.

9. Det foreslas, at en reekke opgaver lgses i sammenhang med reha-
biliteringsteamets arbejde. Koordinering af ressourceforlgb og @v-
rig sagsbehandling ved ressourceforlgb. Der kan peges pa fglgen-
de opgaver:

e Udarbejdelse af rehabiliteringsplanens 2. del om selve indsat-
sen for borgeren.

e Obligatorisk opfglgning — 6 samtaler arligt som minimum.

e Koordinering i forhold til den planlagte indsats i de gvrige for-
valtninger.

e Bestilling og registrering af tilbud i BIF i overensstemmelse
med rehabiliteringsplanen.

e Registrering i relevante fagsystemer.

e Mgdevirksomhed f.eks. med foreleggelse af sager i rehabilite-
ringsteamet

e Telefonisk kontakt med borger

e Handholdt indsats — f.eks. ved behov for serlig indsats ved
iverksattelse eller skift af aktivitet. Lovforslaget legger op til
inddragelse af mentorer savel interne som eksterne.

o Searlig eller gget behov for kontakt i forhold til borgere med
serlige behov f.eks. grundet funktionsnedsttelse eller mang-
lende danskkundskaber.

e Radighedsvurdering

e Forvaltningsretlige opgaver f.eks. aktindsigt, partshgring mm.

e Der udarbejdes arbejdsgange, der sikrer tilbagemelding om
indstillinger til de bergrte forvaltninger.

e Kontakt med Ydelsesservice om ydelse og evt. sanktioner i
forbindelse med ressourceforlgb.

e Opdatering af rehabiliteringsplanens 1. del og foreleggelse af
sagen, hvis borger har behov for andre ydelser eller vaesentlig
@ndret indsats.

Der er pligt til at udpege en koordinerende sagsbehandler, der princi-
pielt kan komme fra alle fire kommunale forvaltninger. Det fremgar af
lovforslaget, at koordinerende sagsbehandlere ikke kan treffe afggrel-
ser pa de gvrige forvaltningers vegne.

3. Fysiske rammer for rehabiliteringsteamet

Forslaget om etablering af ét rehabiliteringscenter i KK forudsatter, at
der kan skabes fysiske rammer for et sddant team.
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Behov:

—_—

. Mgdelokaler — 5 stk. med plads til 6-10 personer i1 hvert lokale.
2. 12013 forventes, at der vil tale om ca. 2000 foreleggelser.

3. Fra 2014 forventes, at der samlet er behov for ca. 3000 foreleg-
gelser for rehabiliteringsteamet, svarende 75 om ugen, nar der er
taget hgjde for ferier mm.

4. Arbejdspladser til ca. 35 medarbejdere. Her er indregnet 25 mobile
arbejdspladser til BIF-medarbejdere og 10 mobile arbejdspladser
til brug for SOF, SUF og BUF samt sundhedskoordinator(er)

e Administration og sekretariatsbetjening af rehabilite-
ringsteam

e Rehabiliteringsteamets medarbejdere

e Medarbejdere med ansvar for den koordinerende sags-
behandling i forbindelse med ressourceforlgb

Det er afggrende for etablering af et rehabiliteringscenter, at der traef-
fes beslutning om den fysiske placering sa hurtigt som muligt. En
eventuel overgangsfase bgr vere sa kort som mulig.

Nedenstaende beregninger forudsatter etablering af et rehabiliterings-
center i en samlet fysisk enhed. Opdeling pa flere fysiske steder vil
dels betyde ggede udgifter til bl.a. mgdeforberedelse dels vare hin-
drende for en optimal koordinering af arbejdet med ressourceforlgb.

Mulighed for anvendelse af stueetagen pa Musvagevej 15. Denne pla-
cering kan kombineres med arbejdspladser oppe 1 huset. Stueetagen
bliver ledig i1 forbindelse med indfgrelsen af den nye centerstruktur
den 1.2.2013 i BIF.

Arealet har tidligere vaeret anvendt som modtagelse for jobcentret pa
Musvagevej og er velegnet fordi der er en rekke mgdelokaler, der vil
kunne danne ramme om mgder i rehabiliteringsteamet.

Der er samtidig mulighed for etablering af arbejdspladser 1 forbindelse
med abne lokaler, hvor det vil veere nemt at finde en arbejdsplads, nar
man arbejder med ressourceforlgbet. Serligt hvis det vurderes ngd-
vendigt at inddrage et noget stgrre antal medarbejdere, der har en an-
den base, men som delvist er koblet pa rehabiliteringsarbejdet, kan det
vere relevant med abne lokaler, hvor man let kan finde en ledig plads.
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Pa Musvagevej vil der vere mulighed for at stille mindre samtalerum
til radighed oppe i huset.

Der skal paregnes 2-3 mdr. til @ndringer af lokalerne. Dvs. tidligst
ibrugtagelse pr. 1.3.2013.

4. Dimensionering af rehabiliteringsteam - medarbejder ressour-
cer.

I lovforslaget skgnnes det at vare udgiftsneutralt for kommunerne at
etablere rehabiliteringsteams. Ifglge lovforslaget forventes kommu-
nernes udgifter at kunne dakkes af de midler kommunerne anvender
pa omradet i dag.

I lovforslaget er der samtidig krav om hvilke deltagere, der skal vere i
rehabiliteringsteamet og hvad de skal lave.

I tabel 1 er vurderet det tidsmessige forbrug ved én gennemsnitlig
foreleggelse i rehabiliteringsteamet.

Det er samtidig vurderet, at der fremadrettet vil vaere ca. 3.000 sager
om aret fra 2014.

Estimeret tidsforbrug pr. sag i rehabiliteringsteamet

Tabel 1: Estimeret tidsforbrug pr. sag i rehabiliteringsteamet

Timeforbrug pr. sag / BIF SOF SUF BUF Regionen

arsveerk

Mgdeplanlegning 0,5 time 0 0 0 0

Mgdeforberedelse - 3 1,45 1,45 1.45x0,2 1.45

mgdedeltagelse — notat

af mgdets indhold (0,29)

Efterarbejde 3 timer 3 timer 0| 0,5timex0,2 0,15

Afggrelser mm — gen- 0,1

nemsnitlig

Tid 1 alt 6.5 timer 4,45 timer 1,45 timer 0,39 time 2 timer

Arsvaerk 15 arsvaerk 10,26 arsvark 3,35 arsvaerk 0,90 arsveerk | Pris ca. 2.400
kr. pr. sag

I tabel 1 er det forudsat:
e at BIF har opgaverne med mgdeplanlegning pa kommunens

vegne

e at BIF har opgaven med notatskrivning efter mgdet pa kom-

munens vegne.

e at der i opggrelsen af efterarbejdet er indregnet, at BIF og SOF

kan giver deres medarbejdere 1 rehabiliteringsteamet kompe-
tence til at treeffe de ngdvendige faglige vurderinger umiddel-
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bart i forlengelse af mgde i rehabiliteringsteamet. Dette er kun
medtaget som eksempel for sa vidt angar SOF.

at tidsforbruget for de gvrige forvaltninger er en forelgbig vur-
dering, som skal kvalificeres yderligere.

At der vil vare ca. 1.500 foreleggelser om fgrtidspension og
fleksjob, som indebarer et betydeligt efterarbejde. Ovenstaen-
de estimat af tidsforbruget ved efterarbejde er et gennemsnit
og udtryk for at nogle foreleggelser krever betydeligt mere og
nogle mindre.

At der er 3000 foreleeggelser for rehabiliteringsteamet arligt fra

2014.

e At arsverk er sat til 1300 effektive arbejdstimer

Udover arsverk til funktionerne i rehabiliteringsteams skal der vere
ressourcer til den lgbende opfglgning i Rehabiliteringscentret.

Noget af ressourceforbruget i rehabiliteringsteam kan daekkes gennem

lignende funktioner, der bortfalder.

5. Reformens gkonomiske konsekvenser for KK

Som tidligere nevnt forudsettes lovforslaget, at vere udgiftsneutral
for kommunerne, idet udgifterne forudsattes at kunne dekkes af de

midler, kommunerne allerede i dag anvender pa omradet.

De faktiske merudgifter i forbindelse med reformen anslas til at udgg-
re ca. 12,0 mio. kr. alene i 2013 pa driftsrammen, jf. tabel 2.

Tabel 2: Merudgifter pa driftsrammen som fglge af fgrtidspensions- og fleks-

jobreformen, 2013

Mio. kr., 2013-PL Udgifter, | Udgifter, | Merudgifter
der fal- der
der bort | kommer
til
Beskaftigelses- og Integrationsforvaltningen 34 11,1%* 7,7
- Rehabiliteringsteams
- Ressourceforlgb
Socialforvaltningen 0,6 4,0 3,4
- Rehabiliteringsteams
- Andring af Servicelovens § 100
Sundheds- og Omsorgsforvaltningen 0 1,0 1,0
- Rehabiliteringsteams
Bgrne- og Ungdomsforvaltningen 0 0,3 0,3
- Rehabiliteringsteams
Regionen 4.8 4.8
I alt 4,0 21,2 17,2
@konomisk kompensation fra stat -0,8 -0,8
Satspulje og forebyggelsesfonden (opstartsomkostnin- -4.4 -4.4
ger)
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I alt efter kompensation | 4,0 | 16,0 | 12,0
*Indeholder udover lgnudgifter ogsa udgifter til opstart af rehabiliteringsteam (2,3
mio. kr.) udgifter til husleje (1,5 mio. kr.)
Rehabiliteringsteam

Jf. ovenstaende indeholder lovforslaget et krav om oprettelse af et
rehabiliteringsteam i kommunerne med krav om deltagelse af forskel-

lige forvaltninger og regionens sundhedskoordinatorer.

I tabel 3 er vurderet det tidsmessige forbrug ved én gennemsnitlig

foreleggelse i rehabiliteringsteamet hos de forskellige forvaltninger

og regionen.

Det vurderes, at der fremadrettet vil vaere ca. 3.000 sager om aret. Dog

er antallet af foreleggelser i 2013 nedjusteret til 2.000 foreleggelser.

Nedjusteringen i 2013 sker bl.a. som fglge af, at projektet Brug for
Alle 1gber i samme periode og har samme malgruppe. Dertil kommer

en forventning om, at aktiviteten generelt vil vare lavere i implemen-

teringsaret.

Tabel 3: Tidsforbruget pr. sag i rehabiliteringsteamet, timer

Timeforbrug pr. sag BIF SOF SUF BUF Regionen
Mgdeplanlegning 0,5 0 0 0 0
Mgdeforberedelse — mgdedel- 1.45 x 0.2=

tagelse — notat af mgdets ind- 3 1,45 1,45 ’ 0’ 2; 1.45
hold ’

Efterarbejde, afggrelser m.m. 3 3 0 0,5 time x 0.15

0,2 =0,1

Tid i alt 6,5 45 1,5 0,4 2,0
* Bt arsvaerk svarer til 1300 timer effektive timer med en timepris pa 360 kr.

I tabel 3 er det forudsat, at Beskaftigelses- og Integrationsforvaltnin-

ger har koordinationsforpligtelsen med de tilhgrende opgaver.

Tidsforbruget pr. sag omregnet til samlede udgifter i rehabiliterings-

teamet fremgar af tabel 4, hvoraf opstarts- og ejendomsudgifter ogsa

fremgar.

Tabel 4: Udgifter forbundet med etablering og drift af rehabiliteringsteam i

2013, mio. kr.

BIF SOF SUF BUF | Regionen I alt

Udg}fter til ansatte i rehabi- 47 4.0% 1.0 0.3 4.8%% 14.8
literingsteam

Opstartsudglfter til rehabili- 2.3 0 0 0 0 23
teringsteam

Ejendomsudgifter 1.5 0 0 0 0 15
Udgifter i alt 8,5 4,0 1,0 0,3 4,8 18,6

* Indeholder 0,8 mio. kr. i merudgift som fglge af @ndring af § 100 i serviceloven.
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** Udgiften til regionen er baseret pa, at der til hver foreleeggelse i rehabiliterings-
teamet deltager en sundhedskoordinator fra regionen. Timeprisen pa 1.200 kr. base-
rer sig pa BIF’s erfaringer fra TTA-projektet.

Udover de opgjorte udgifter, vil der vere besparelser i den nuverende
sagsbehandling som fglge af reformen. Det drejer sig om de eksiste-
rende visitationsteam 1 Beskaftigelses- og Integrationsforvaltningen
og i Socialforvaltningen. Besparelsen hos BIF er opgjort til 2,4 mio.
kr., og vedrgrer faktiske udgifter anvendt pa omradet (inkl. overhead).
Det drejer sig om 4,5 arsveerk af 0,5 mio. kr. og 2 studentermedhjal-
per til 0,2 mio. kr. Besparelsen hos SOF er opgjort til 0,6 mio. kr. 1
2013 som svarer til 1,25 arsveerk i 2013., stigende til 1,2 mio. kr. i
2014. Dertil kommer kompensation fra staten via satspuljen og fore-
byggelsesfonden.

Tabel 5. Nettoudgifter for rehabiliteringsteamet i 2013, mio. Kkr.
Pris for 2.000 BIF SOF SUF BUF | Regio- I alt
foreleggelse nen
arligt
Udgifter 8,5 4,0 1,0 0,3 4.8 18,6
Besparelse 2.4 -0,6 0 0 0 -3,0
Kompensation -4.4
satspulje
Merudgift i de 6,0 3,6 1,0 0,3 4,8 11,2
enkelte forvalt-
ninger

Ressourceforlgb — den koordinerende sagsbehandlerfunktion

Med lovandringen skal der i stedet for tilkendelse af fgrtidspension
investeres 1 en tvarfaglig indsats ’Ressourceforlgb’. Ressourceforlg-
bet er et nyt tiltag, lovkravet er minimum 6 samtaler om aret og her-
udover skal der vaere en lgbende dialog med borgeren.

Der vil samtidig blive indfgrt en ny ydelse ressourceforlgbsydelsen,
staten regner samlet med at ferre vil vare pa offentlig forsgrgede, da
forslaget vil medfgre flere 1 arbejde. (dette giver for hele landet en
besparelse i fremtiden pa forsgrgelsesudgifterne).

De forelgbige beregninger, der er foretaget pa baggrund af statens
estimerede antalsforudsatninger og KK’s andel af malgrupperne, viser
at der 1 2013 vil vere ca. 550 personer 1 ressourceforlgb 1 Kgbenhavn,
antallet vil stige til 2.500 personer 1 2016, jf. tabel 6.

Tabel 6. Andring i antal borgere i Kgbenhavn

2013 2014 2015 2016
Ressourceforlgbsydelse 546 1.470 2.079 2.462
Kontanthjzlp -310 -829 -1.166 -1.358
Fgrtidspension -236 -642 914 -1.105

Lovforslaget vil medfgre merudgifter til ressourceforlgbsydelse og
udgifter til aktive tilbud, mentor og samtaler under forlgbet.
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Udgiften forbundet med samtaler i ressourceforlgbet vil ved den nu-
verende sagsnorm pa ca. 150 sager pr. medarbejder for malgruppen
udggre 2,6 mio. kr. 1 2013 stigende til 11,7 mio. kr. 1 2016, jf. tabel 7.
Heri er indregnet, at der skal holdes 2 flere samtaler med hver ledig
som er i ressourceforlgb end der ggres i1 dag.

Der vil vaere en besparelse i forhold til de nuvarende kontaktforlgb
opgjort til 1 mio. kr. 1 2013 stigende til 4,3 mio. kr. 1 2016. Dertil
kommer kompensation fra staten pa 0,8 mio. kr. i 2013 stigende til 6,2

mio. kr. 12016, jf. tabel 7.

Tabel 7: Udgift til ressourceforlgb pa driftsrammen, mio. kr.

2013 2014 2015 2016
Ressourceforlgb admi-
nistration 2,6 7,0 9,9 11,7
Kontaktforlgb -1,0 -2,6 -3,7 -4,3
Kompensation -0,8 -2,5 -3,7 -6,2
Udgift i alt 0,8 1,9 2,5 1,2

Til indsats under ressourceforlgbene forventer staten, at udgifterne vil
belgbe sig til ca. 218 mio. kr. 1 2013 og stingende til 942 mio. kr. i
2016. Samtidig forventer staten, at udgifterne til indsats for kontant-
hjelpsmodtagere, vil falde med 12 mio. kr. 1 2013 og stigende til 54
mio. kr. i mindreudgifter i 2016, jf. tabel 8.

Tabel 8: Udgifter til indsats, mio. kr.

2013 2014 2015 2016
Ressourceforlgb indsats 218 570 798 942
Kontanthjelp indsats -12 -32 -46 -54
Indsat i alt 206 538 752 888
Indsatsudgifter i KK 17 44 62 73
Zndring i bloktilskud KK -21 -55 =77 -91
Manko -4 -11 -15 -18

Som det fremgar af tabellen, er der en forventet positiv manko pa 4
mio. kr. 12013 stigende til 18 mio. kr. 1 2016.

Reformens gkonomiske konsekvenser for KKs forsgrgelsesudgif-

ter

Udover udgifter til drift og indsats, vil der vere udgifter til forsgrgelse
ved indfgrelse af den nye ressourceforlgbsydelse. Udgifterne er op-
gjort til -8 mio. kr. 1 2013 stigende til -42 mio. kr. 1 2016, jf. tabel 9.
Dette er midler som Kgbenhavns Kommune mister som fglge af en
regulering via bloktilskuddet.

Tabel 9: Udgifter til forsgrgelse, mio. kr.

2013 2014 2015 2016
Ressourceforlgbsydelse 622 1.675 2.350 2.783
Kontanthjelp -112 -300 -422 -491
Fgrtidspension -590 -1.602 -2.281 -2.757
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Fleksjob 0 2 7 20
Kommunerne i alt -80 -225 -346 -445
Zndring i bloktilskud KK 8 -22 -35 -45
Udgiftsendring i KK 0 -1 -2 -3
Finansieringsproblem 8 21 33 42

Fleksjobreformen medfgrer ogsa merudgifter til forsgrgelse i KK op-
gjort til 10 mio. kr. i 2013 stigende til 33 mio. kr. i 2016, jf. tabel 10.

Tabel 10: Fleksjobreform

2013 2014 2015 2016
Fleksjob ydelser -172 -335 -459 -572
Ledighedsydelse 13 13 20 26
Serlig ordning til selvstendige -3 -6 -8 -10
Kommunerne i alt -162 -328 -447 -556
ZEndring i bloktilskud KK -16 -33 -45 -56
Udgiftsendring KK -6 -13 -18 -22
Finansieringsproblem 10 20 27 33

Arsagen til at reformerne kommer til at koste Kgbenhavns Kommune
sa mange penge pa de efterspgrgselsstyrede overfgrsler skyldes, at

kommunen har betydeligt lavere udgifter til de varige indkomstover-
forsler end andre kommuner, hvilket der ikke tages hensyn til i blok-

tilskudsreguleringen.

Side 12 af 12



