Budget 2026
Sundheds- og Omsorgsforvaltningen

SUS50 Flere sunde levear (specifik udfordring, FORTRO-
LIGT)

Fortrolighed

Fortroligt grundet oplysninger om ansagte midler til udvikling af it-system, som ikke
vedkommer potentielle leverandgrer (indsats 3) Titlen pa budgetnotatet samt un-
dertitler kan anvendes ifm. aftaletekst og regneark.

Resume

Budgetnotatet omhandler fem indsatser, som skal understgtte flere sunde leveédr' hos
kebenhavnerne - tidlig faldforebyggende indsats, faldindsats til kendte og skrebelige
borgere over 65 ar, digital understgttelse af parerendeindsats, teknologiske startpakker
til borgere i hjemmmeplejen og analyse af &rsager til funktionstab hos eeldre. Der skal treef-
fes beslutning om at afsaette 13,7 mio. kr. pé service og 2,0 mio. kr. p anleeg i 2026.

Baggrund

KK ser fortsat ind i en stor stigning i antallet af zeldre (80+ arige) de kommende &r (30
pct. frem til 2030, 47 pct. frem til 2035, 64 pct. frem til 2040 og 93 pct. frem til 2045).
Samtidig er der en gget plejetyngde blandt de aldre. Dette ses bl.a. i en stigning i den
visiterede tid i sygeplejen, der i perioden 2018-2023 er vokset med 6 pct. pr. +65-arig
modtager af sygepleje. Ligeledes ser SUF ind i en vaesentlig mangel péa arbejdskraft, i
2035 forventes at mangle 2.000 medarbejdere. Denne udvikling understreger, at seldre-
omrédet skal indrettes anderledes end i dag og med stadig starre fokus pé at skabe flere
sunde levear for de kebenhavnske borgere. For at styrke borgernes selvhjulpenhed, ud-
skyde deres behov for hjeelp fra kommunen (og reducere behovet for arbejdskraft) samt
styrke samarbejdet med pargrende har SUF i flere ar arbejdet med en forebyggende og
rehabiliterende tilgang. Dette har resulteret i en stigning i gennemsnitsalderen for fars-
tegangsmodtagere af hjemmepleje og sygepleje pé op til 3 &r - fra 78,4 &ri 2015 til 81,5
&ri 2022 for hjemmepleje og fra 79,3 ari 2015 til 81,7 ari 2022 for sygepleje. For at
skabe flere sunde levear for borgerne, er det ngdvendigt at intensivere dette arbejde og
dermed forseette denne udvikling.

Indhold

Budgetnotatet indeholder fem indsatser som skal bidrage til at understatte flere sunde
levedr hos kebenhavnerne og er bl.a. valgt pa baggrund af to undersegelser, jf. neden-
for.

Sundhedsstyrelsens udgivelse af 'Forebyggelse pa eeldreomradet - Handbog til kom-
munerne' fra 2015 viser, at hver tredje borger over 65 ar og hver anden over 80 &r falder
én gang om aret. Faldforebyggelse indebeaerer forskellige tiltag, bl.a. malrettet treening,
og det vurderes, at der fortsat er et uindfriet potentiale for en styrket indsats af faldfore-

! Betegnelsen refererer til det antal &r, en person forventes at leve uden alvorlig sygdom, smerter eller
funktionsnedseettelse og er et mal, der kombinerer bade forventet levetid og livskvalitet.
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byggelse til KKs borgere. En reduktion i antallet af fald kan udsaette/mindske borgers be-
hov for praktisk og personlig hjelp og pleje.

Undersggelsen, Understattelse af forbedret samarbejde med pérerende fra 2024, lavet
af Optimum IT, identificerer et potentiale i at styrke samarbejdet med péargrende til bor-
gere, der modtager hjemmepleje i Kebenhavns Kommune. Undersggelsen fokuserede
bl.a. p4, hvordan pargrende lettere kan bidrage til omsorgen, der er knyttet til borgere,
som modtager hjemmepleje - i det omfang de og borgeren selv gnsker det. Undersg-
gelsen viste, at der er behov for at skabe et feelles overblik og ggre det nemt for pare-
rende og medarbejdere at dele hadndteringen af en opgave i en fremtid med faerre med-
arbejderressourcer og et stigende antal plejekreevende aldre.

1. Tidlig faldforebyggende indsats
Der er behov for at styrke den tidlige faldforebyggende indsats for at udskyde svaekkelse

og nedsat balance hos borgere over 65 ar, der ikke i dag har kontakt med SUF. Dette go-
res i form af oplysningskampagner om eks. forskellige gratis apps/videoer som er til-
gengelige for borgere i KK samt afholdelse af kurser i faldteknik.

Kampagnerne udvikles og tilpasses pé baggrund af data, herunder om og hvordan vi-
deoerne bliver brugt, og i hvilket omfang kampagnerne rammer malgruppen.

Egen leege vil, som ved alle andre indsatser, kunne henvise til en indsats via en korre-
spondance til Omradevisitationen.

Forvaltningen vurderer et behov for midler til udvikling, tilpasning og kampagner over
en 3-arig periode (2026-2028). | notatet her gnskes kun midler til indsatsen i 2026.

Formalet med faldkurser er at age borgernes tryghed via oplysning, undervisning og
treening. Hvert kursus bestar af 4 workshops & 1 %2 time og afholdelse af 12 kurser vil sam-
let set deekke 120 deltagere. Det forventes at afholdelse af faldkurser kan opstartes i an-
det halvar af 2026. | ferste halvéar af 2027 vil der laves en status, hvor der evalueres pa
kursernes indhold med henblik pd eventuel tilpasning og videreudvikling.

Der er behov for midler til kursus- og treeningsmaterialer og frikeb af interne medarbej-
dere til udvikling af kursusindhold og afholdelse af kurser.

2. Faldindsats til kendte og skrebelige borgere over 65 &r

For skrebelige borgere over 65 &r, der allerede er kendt af SUF, og som er i risiko for at
falde eller allerede er faldet, er der behov for at styrke en systematisk og tveerfaglig ind-
sats. Data viser, at der ikke henvises systematisk til genoptreening efter at borger er faldet
og at koordinering mellem fald, udredning og indsatser har potentiale for at blive styrket
i SUF og pa tvaers af sektorer. Der er behov for tveerfaglig og systematisk opfelgning pa
borgere, som har behov for faldudredning/-tjek samt forebyggelse af nye fald, herunder
styrket samarbejdet og koordinering med hospitalerne og almen praksis omkring ud-

skrivning af borgere efter fald. Indsatserne vil tage afsaet i erfaringer fra det tvaersektori-
elle samarbejde i projektet ‘Feelles indsats for den faldtruede, skrgbelige eldre patient’
forankret i Klynge Byen. Forvaltningen vurderer der er behov for at afseette projektle-
derressourcer svarende til et drsveerk i en 4-arig periode.

Derudover skal det sikres, at alle borgere, der falder, automatisk far tilbudt et individuelt
tilrettelagt forleb i Center for Genoptraening i forleengelse af deres forste fald. Forvalt-
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ningen vurderer, at der er behov for anseettelse af felgende funktioner i en 4-arig peri-
ode:

¢ Ngglepersoner med seerligt ansvar for faldforebyggelse og tveerfagligt koordine-
rende og opfelgende opgaver, herunder ogsé borgerrettede opgaver i regi af hel-
hedsplejen. Der er tale om en tveergdende funktion, som kan understatte de enkelte
teams i TTN. Ngglepersonernes opgave er ogsé at medvirke til implementering og
formidling af metoden Clinical Frailty Scale (CFS) til systematisk vurdering af bor-
gers skrgbelighed. Der er tale om hhv. 5 sygeplejersker samt 5 terapeuter.

e TerapeuteriCenter for Genoptraening til varetagelse af genoptreening og vurdering
i hjemmet ved sget antal genoptraeningsforlgb. Det er tale om 5 terapeuter i alt.

Indsatser, borgerforlab og potentialer ift. dreftelse af genoptreeningsbehov ifm. udskriv-
ning fra hospital felges gennem en 4-arig periode. Der vil i samarbejde med en forsk-
ningsenhed i perioden foretages falgeforskning. Data fra felgeforskningen vil indgé i en
evaluering med henblik pa at vurdere reel effekt for borgerne og tilpasning af fremtidige
indsatser.

3. Digital understattelse af pargrendeindsats til borgere i hjemmeplejen

En videreudvikling af den eksisterende platform Sundhed|Omsorg Kbh kan veere med til
at understegtte, og derigennem forbedre, samarbejdet mellem medarbejdere og pare-
rende. Dette dels ved at sikre bedre deling med de pargrende af den information, som
kommunen allerede har til rddighed, dels ved at skabe mulighederne for en mere syste-
matisk og lebende dialog mellem parterne. Indsatsen vil medfere et eget ressourcetraek
hos medarbejderne ift. at planleegge og afholde meder med parsrende, men pa sigt vil
den bedre understattelse af informationer og struktur aflaste bdde medarbejdere og pé-
rerende.

Der er behov for midler til udvikling af nye funktionaliteter saerligt méalrettet pédrerende i
Sundhed|Omsorg Kbh. Dette skal ske via en pilotafprevning, der Igber i to faser: Farst en
mindre afprevning i to hjemmeplejeteams, dernaest udvides afpregvningen til at invol-
vere flere hjemmeplejeenheder. Den udvidede pilotafprevning foretages mhp. at afklare
potentialet for senere at udbrede Igsningen til alle hjemmeplejeenhederne. | begge ud-
viklingsfaser leegges veegt pa teet involvering og inddragelse af de malgrupper, dvs. bor-
gere, pargrende, medarbejderteams, som efterfelgende skal bruge platformen.
Indsatsen er desuden delti to. Indledningsvist er fokus pa afgraensning, udvikling og un-
dervisning i teet samarbejde med de deltagende teams i hjemmeplejen. Derefter vil fo-
kus veere pé at sikre en hensigtsmaessig tilretteleeggelse af arbejdsgange. En forudseet-
ning for et mere digitalt understattet samarbejde er, at parerende har mulighed for at
sige fra i perioder.

4. Teknologiske startpakker til borgere i hjemmeplejen
Der er et potentiale i at styrke borgernes selvhjulpenhed ved tidlig, systematisk introduk-

tion til hjeelpemidler, der kan lette deres hverdag. Siden 2022 har hjemmeplejen udleve-
ret ca. 500 sméhjeelpemidler érligt til borgere. Det foreslas, at udleveringen af hjeelpe-
midler styrkes yderligere ved at etablere startpakker, der tilbydes, nér borger:

e opstartesi hjemmeplejen (far bevilget praktisk statte eller personlig pleje)

e udskrives fra hospitalet

e afslutter et genoptraeningsforlgb efter Servicelovens § 86.1
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Ved at tilbyde pakkerne ved konkrete haendelser i borgernes liv, giver det mulighed for
at de kan klare flere opgaver selv og dermed blive mindre afheengige af kommunal
hjeelp.

Det er de Tveaerfaglige Teams med Neervisitation (TTN), der systematisk vurderer, hvilke
hjeelpemidler der er relevante for borgerne og opleerer dem i pakkernes indhold. Start-
parkkerne sammenseaettes, sa hjeelpemidlerne kompenserer for forskellige funktionsned-
saettelser i fx ryg, haeender og gangfunktion samt understgtter borger i forskellige hver-
dagsaktiviteter s& som rengering, bad, madlavning og af- og pakleedning.

Forslagets malgruppe bestar af borgere, der arligt modtager et genoptraeningsforlgb ef-
ter serviceloven § 86,1 (1.500 borgere), udskrives fra hospitaler (6.300 borgere over 67
ar, hvoraf det vurderes, at 1.900 borgere er i kontakt med kommmunen) samt nye borgere
i hjemmeplejen (cirka 2.500 borgere). Den samlede malgruppe for startpakkerne er
dermed 5.900 borgere, hvoraf 60 procent vurderes at tage imod en pakke svarende til
3.500 borgere.

5. Analyse af drsager til funktionstab hos eeldre
Funktionstab kan have mange forskellige arsager, fx akut opstédet sygdom. For at SUF

fremadrettet bedre kan identificere behov for kommende indsatser for eeldre borgere,
igangseettes en analyse af drsager til funktionstab hos aeldre, herunder fx i hvilken alder
funktionstab typisk opstar og hvad der ligger til grund for tabet. Analysens resultater skal
bruges til at malrette indsatser i SUF fremadrettet.

D@konomi

SUF har i forbindelse med augustindstillingen til Budget 2026 afleveret 157,7 mio. kr. til
kommunekassen, som var afsat til drift af nybyggede plejehjem. Det er inden for ram-
men af disse midler forvaltningen beder om en omprioritering.

Det bemeerkes, at en raekke af indsatserne straekker sig over flere &r end blot i 2026. Ud-
gifter i overslagsérene vil blive handteret ifm. budgetlaeegningen for 2027 og frem.

1. Tidlig faldforebyggende indsats
Forvaltningen vurderer et behov for midler til udvikling og tilpasning og kampagner

over en 3-arig periode med udgifter pa 50 t.kr.iar 2026 og 25 t.kr.i 2027 og i 2028.
Der er behov for midler til kursus- og treeningsmaterialer og frikeb af interne medarbej-
dere til udvikling af kursusindhold og afholdelse af kurser. Der gnskes i alt 1,320 mio. kr.

fordelt p& 660 t.kr.ihhv. 2026 og 2027.

2. Faldindsats til kendte og skrgbelige borgere over 65 ar

De 15 anszettelser Igber over en 4-4rig periode med samlet &rlig lanudgift pad 9,5 mio.kr.
Projektleder i fire ar med en arlig udgift pa 0,75 mio. kr. i 2026-2029.

Derudover etableres et samarbejde med en forskningsenhed, som kan bidrage med fal-
geforskning. Der afsaettes 0,2 mio. kr.i 2026, 0,3 mio. kr.i 2027, 0,3 mio. kr.i 2027 og

0,2 mio. kr.i2029.

3. Digital understattelse af parerendeindsats til borgere i hjemmeplejen
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Der afsaettes 0,3 mio. kr.i 2026, 0,6 mio. kr.i2027 og 0,87 mio. kr. i 2028 til frikeb af me-
darbejderressourcer til afprevning af platformen. Der afsaettes 0,1 mio. kr. 12026, 0,2
mio. kr.i 2027 og 0,2 mio. kr. i 2028 til projektledelse.

Der afsaettes 2,0 mio. kr. i 2026 til udvikling af padrerendespecifikke funktionaliteter i den
eksisterende platform Sundhed/Omsorg Kbh. | relation hertil afsaettes 0,1 mio. kr. i 2026,
0,08 mio. kr. 12027 og 0,075 mio. kr. i 2028 til drift og vedligehold af de nye funktionali-
steter.

4. Teknologiske startpakker til borgerne i hjemmeplejen
Til at sikre en succesfuld implementering af startpakkerne afseettes der 1/3 &rsveerk til

projektledelse i 2026 og 0,5 arsveerk i 2027. 12026 afsaettes der 50 timers frikgb og i
2027 200 timers frikgb til TTN, der anvendes til opleeringen af medarbejderne.

Hjeelpemiddelcenteret star for bestilling og handtering af hjeelpemidlerne. Til det afsaet-
tes der 60 timer arligt til en HK'er. Dertil afsaettes 50.000 kr. til etablering af lokale lagre i
hjemmeplejen.

5. Analyse af arsager til funktionstab hos aeldre
Der afsaettes 0,5 mio. kr. i 2026 til konsulentunderstgttelse internt i Sundheds- og Om-
sorgsforvaltningen.

Tabel 2. Oversigt over gnskets aktiviteter pa alle styring

Styrings-

. 2026 2027
omrade

1.000 kr., 2026 p/I

Tidlig faldforebyggende

. Service 0 710 685 25 0]
indsats

2. Faldindsats til kendte og
skrebelige borgere over 65 Service 0 10.450 10.550 10.550 10.450

ar

3. Digital understattelse af pa-
rerendeindsats til borgere i Service 0 500 840 1.090 0
hjemmeplejen (service)

3. Digital understgttelse af pa-
rerendeindsats til borgere i Anleeg 0 2.000 0 0] 0
hjemmeplejen (anleeq)

4. Teknologiske startpakker til

A . Service 0 1.565 3.450 2.925 2.925
borgere i hjemmeplejen
5. A_\nalyse af arsager til funk- Service 0 500 0 0 0
tionstab hos zldre
Udgifter i alt (netto) o 15.725 15.525 14.590 13.375

Risikovurdering og proces

Det bemeerkes, at en raekke af indsatserne straekker sig over flere ar end blot i 2026. Ud-
gifter i overslagsarene vil blive handteret ifm. budgetleegningen for 2027 og frem, her-
under servicetjek af demografimodellen ifm. IC 2027.

Det bemaerkes derudover, at involvering af pargrende til borgere, der modtager hjem-
mepleje, er en ny méde at organisere og anskue opgavelgsningen i og af den kommu-
nale hjemmepleje pé. Der kan veere risiko for, at afprevningen af den nye it-lgsning for-
sinkes, da der kan veere forhold omkring inddragelse af pargrende, som skal juridisk af-
daekkes. Dette afdeekkes i indeveerende ér.
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| forbindelse med Sundheds- og Omsorgsudvalgets budgetbidrag til budget 2027 fal-
ges der op péd den gkonomiske ubalance sfa. forsinkelsen af moderniseringsplanen pé
plejeboligomradet, herunder genbesgg af Sundheds- og Omsorgsforvaltningens struk-
turelle udfordringer og muligheder, hvormed der inden for udvalgets ramme kan fore-
tages omplaceringer, der langsigtet hdndterer ubalancer vedrgrende sygepleje og sti-

gende plejetyngde hos plejehjemsbeboere mv.

Tidligere afsatte midler
Der har ikke tidligere veeret afsat midler til indsatserne.
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Administrativt bilag
Bevillingstekniske oplysninger

Tabel 3. Udgifter til service

1.000 kr., 2026 p/I1

1. Tidlig fald-
forebyggende | SOU | Aldre U 0 710 685 25 0]
indsats

2. Faldindsats til
kendte og
skrobelige SOU | Aldre U 0 10.450 10.550 10.550 10.450
borgere over
65 éar

3. Digital under-
stottelse af pa-
rerendeind-
sats til bor- SOU | Aldre u 0 500 840 1.090 0]
gere i hjem-
meplejen
(service)

4. Teknologiske
startpakker til
borgerei
hjemmeplejen

5. Analyse af ar-
sager til funk-
tionstab hos
aeldre

Serviceudgifter i

alt

SOU | Aldre u 0 1.565 3.450 2.925 2.925

SOU | Aldre U 0 500 0 0 0]

0o 13.725 15.525 14.590 13.375

.

Tabel 4. @vrige anlaegsprojekter (ikke i ByK)

1.000 kr., 2026 p/I Udvalg Bevilling  * 2028 2029

Anlaegsudgifter
3. Anlaegsudgift SOu Anleaeg * - 2.000 - - -
Anlaegsudgifter i alt - 2.000 - - -

@vrige tekniske oplysninger

Bydele

Bispebjerg | O | Indre by O | Vesterbro/Kgs. Enghave | O | Valby O |Amager @st O | Udenbys O
Ngrrebro O | @sterbro | O | Brenshgj/Husum O | Vanlgse O | AmagerVest | O

Adresse

Hearing

Har budgetnotatet vaeret i horing?
Ejendomsfaglig hering i KEK/ByK/KEJD

IT-projekt (KIT)

Forslag til aftaletekst
Parterne er enige om at afsaette midler til fem indsatser som skal understgtte flere sunde
levear hos kebenhavnerne - tidlig faldforebyggende indsats, faldindsats til kendte og
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skrgbelige borgere over 65 ar, digital understattelse af pargrendeindsats, teknologiske
startpakker til borgere i hjemmeplejen og analyse af arsager til funktionstab hos eeldre.

Der afsaettes:
e 13,7 mio. kr.i2026 pé service.
e 2,0 mio. kr.i2026 pé anleeg.
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