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Sagnr. 31

Godkendelse af dagsorden

Godkendt.

Anne-Lise Kuhre (A) og Lars Thelander Bostrgm (O) var ikke til stede.
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Sag nr. 32

Meddelelser

Jesper Wittenburg (A) orienterede om interview vedrgrende kommunens ind-
sats overfor faedre med fgdselsdepression.

Administrationen orienterede om dialogm@gde om sundhedsaftalen.
Administrationen orienterede om DHIFs tilbagemelding vedrgrende Jaegerspris
Ridecenter. Det vurderes af DHIF, at Ridecentret er velfungerende og de fysi-

ske rammer fortsat vurderes som egnede.

Anne-Lise Kuhre (A) og Lars Thelander Bostrgm (O) var ikke til stede.
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Sag nr. 33

Digital post - en sarlig indsats overfor
de IT-svage borgere

Lov nr. 528 af 11. juni 2012 lov om Offentlig Digital Post.

Bek. nr. 1535 af 18. december 2013 bekendtggrelse om ikrafttraeden af § 3,
stk. 1 i lov om Offentlig Digital Post.

Bek. nr. 1553 af 18. december 2013 bekendtggrelse om fritagelse af fysiske
personer fra tilslutning til Offentlig Digital Post mv.

Borgerservice har grebet formidlingsopgaven mélrettet an ved at have forskel-
lige indsatser eller spor, der kan tilgodese borgernes saerlige behov for hjzelp.
Den ene del af indsatsen omhandler de zeldre/ it svage, som har mulighed for
at lzere og gerne vil lzere og den anden del af indsatsen omhandler indsatsen
overfor de aldre / it svage, som ikke kan magte opgaven med Offentlig Digital
Post .

For borgere, der har lyst til at leere digital post at kende, har kommunerne
sammen med bibliotekerne it cafe den farste og sidste tirsdag i hver maned,
hvor der er personale fra bdde Borgerservice og bibliotekerne til stede. Bor-
gerservice hjeelper her med at oprette digitale postkasser, ligesom borgerne
hjeelpes med @vrige offentlige sider, som de matte have sveert ved fx. rejse-
kortet, SKAT, borger.dk og sundhed.dk. Udover de &bne bibliotekscafeer i
Frederikssund, er der ogsé arrangementer pa de gvrige lokale biblioteker i
Slangerup, Skibby og Frederikssund.

Borgerservice har endvidere aendret indretningen pa Torvet 2, sdledes, at
borgerne bliver mgdt af personale i forhallen i rddhusets dbningstid, som ger-
ne hjzelper borgerne med deres NemId, Digital Post og @vrige offentlige
hjemmesider. Ordningen er meget brugt og borgerne udtrykker stor tilfreds-
hed og taknemmelighed overfor personalet der hjselper.

Borgerservice og biblioteket har sammen vaeret pd Aldrecentret Lundebjerg-
gdrd, hvor der blev informeret om Offentlig Digital Post. Der mgdte ca. 100
borgere op. Det er aftalen med Aldrecentret, at sdfremt de vurderer at det er
ngdvendigt, s& stiller personalet gerne op igen.

For begge spor - har Borgerservice i samarbejde med biblioteket i uge 19, en
tema uge om Offentlig Digital Post. Der er ivaerksat dbne huse i Jeegerspris,
Frederikssund, Slangerup og Skibby, hvor borgerne dels kan fa hjeelp til digital
post og dels har mulighed for at aflevere ansggninger om fritagelse. Dette vil
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blive annonceret i Lokalavisen Frederikssund samt pd kommunens hjemme-
side. Derudover vil der onsdag i uge 19 veere en event sammen med 11 andre
kommuner, hvor kommunerne mgder borgerne ved indkgbscentre, S-toge
samt supermarkeder. Dette arrangement bliver offentliggjort i Lokalavisen
Frederikssund.

For det andet spor - de borgere, som er it svage og som ikke bliver parate til
november 2014, er der mulighed for at ansgge om fritagelse i rddhusets &b-
ningstid. Da det det kraever personligt fremmgde, tilbyder Borgerservice at
kere ud og afhente anmodningerne pé borgernes adresse den sidste tirsdag i
hver mdned. Der samarbejdes om sagsbehandlingen for de borgere, som vo-
res plejepersonale allerede kender. Det kan ske ved at borgeren afleverer
ansggningen til plejepersonalet, som videresender til Borgerservice eller ved at
plejepersonalet vurderer, at det er en aeldre som ingen pargrende har, og som
skal fritages.

Senest har der den 10. april 2014 veeret afholdt et dialogmgde med Aldrerd-
det, som er orienteret om de forskellige tiltag og indsatser over de aeldre/it
svage borgere.

Der anszettes socialrddgiver for Aldrepuljen, som ogsé kan bidrage til at lgse
opgaven og kontakten p& de forskellige boenheder i Frederikssund Kommune
med henblik p3, at f& taget hdnd om deres beboere. Derudover er der taget
kontakt til kommunens kontakt- og stgttepersoner for at orientere om mulig-
heden for at f& hjeelp til digital post samt hjeelp til fritagelser.

Borgerservice vurderer, at der inden 1. november 2014 er taget hdnd om de
fleste borgere i Frederikssund, som behgver hjzelp til Offentlig Digital Post og
ligeledes er givet fritagelser til de borgere, som behgver dette. Der bliver Ig-
bende evalueret pd de tiltag, som er iveerksat og ndr nye ideer opstér, handles
der hurtigt pd at fa ideerne gennemfart.

Ingen.

@konomi har ikke yderligere bemaerkninger, da der ikke er bevillingsmaessige
konsekvenser.

Social- og borgerservicechefen indstiller overfor Sundhedsudvalget, at:

1. Orienteringen tages til efterretning.
2. Sagen videresendes til Handicapradet og Aldrerddet til orientering.



Beslutninger: Orienteringen blev taget til efterretning, og sagen videresendes til Handi-
capradet og /ldrerddet til orientering.

Anne-Lise Kuhre (A) og Lars Thelander Bostrgm (O) var ikke til stede.
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Sag nr. 34

Kortleegning af Forebyggelsespakker

Sundhedsloven § 119 stk. 2 og 3.

Sundhedsstyrelsen har udgivet 11 forebyggelsespakker, som indeholder fagli-
ge anbefalinger til den kommunale sundhedsfremme- og forebyggelsesindsats
i kommunen. Forebyggelsespakkerne indeholder i alt 261 anbefalinger, som er
opdelt i to niveauer: Et grund- og et udviklingsniveau. Sundhedsstyrelsen har
opdelt niveauerne ud fra fglgende parametre:

Grundniveau: Grundlaeggende forebyggelsesindsatser, som pé kort sigt kan
styrke kvaliteten af forebyggelsesarbejdet i kommunen. Anbefalingerne er
relativt veldokumenterede og der er betydelige kommunale erfaringer og
kompetencerne vil typisk eksistere i kommunen allerede.

Udviklingsniveau: Indsatser som anbefales for at videreudvikle den kommuna-
le forebyggelsesindsats pa laengere sigt. Anbefalingerne bygger p& dokumen-
tation, som er svagere end pd grundniveau, der er faerre kommunale erfarin-
ger og der kan veere brug for nye kompetencer og indgaelse af nye partner-
skaber, fx. med eksterne parter.

Sundhedsstyrelsen har udarbejdet forebyggelsespakker pé falgende omréder:

e Fysisk aktivitet.

e Alkohol.

e Mad og méltider.
e Overveegt.

e Mental sundhed.
e Hygiejne.

e Seksuel sundhed.
e Solbeskyttelse.

e Indeklima i skoler.
e Stoffer.

Anbefalingerne i forebyggelsespakkerne er inddelt i fire typer af indsatser:
Rammer (kommunale planer, politikker), Tibud (r&dgivning, treening, behand-
ling af borgere), Informationsindsatser og undervisning (oplysning, markedsfg-
ring af kommunale forebyggelsestilbud, understgttelse af nationale initiativer)
og Tidlig opsporing (screening, opsporing af risikofaktorer i kommunalt regi
eller sammen med andre sektorer)
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Kommunekontaktrdd Hovedstaden (KKR) har besluttet, at implementerings-
graden af forebyggelsespakkerne i kommunerne skal kortlaegges. Aldre og
Sundhed har pd den baggrund i efterdret 2013 gennemfgrt en kortlaegning af,
i hvilket omfang forebyggelsespakkernes anbefalinger er implementeret i Fre-
derikssund Kommune. Anbefalingerne omfatter forebyggelse pé tveers af fag-
omrader. Derfor blev samtlige fagomrdder kontaktet med henblik pd et inter-
view vedrgrende de anbefalinger, der er relevante for det pdgaeldende fagom-
rade. Kortlaegningen omfatter 10 af forebyggelsespakkerne, da forebyggelses-
pakken Stoffer udkom for sent til, at den kunne indgd i kortlaegningen..

Det er vigtigt at pdpege, at forebyggelsespakkerne ikke indeholder mal for,
hvornér en anbefaling er opfyldt eller hvorvidt den lever op til et givet kvali-
tetsniveau. Kortlaegning og analyse beror derfor pd hgj grad af individuel vur-
dering. Det er ligeledes vigtigt, at resultaterne ikke anvendes som et bench-
markingvaerktgj, da kommunernes kortlaegningsmetoder ikke er sammenligne-
lige.

Som en del af kortlaegningen blev anvendt en trafiklysmodel (r@d, gul, grgn)
for at belyse, hvorvidt Frederikssund Kommune lever op til anbefalingerne i
hver pakke. Samlet set opfylder Frederikssund Kommune 45 % af anbefalin-
gerne, 19 % er enten delvist eller pé vej til at blive opfyldt, mens 34 % ikke
opfyldes. Desuden er der 2 %, hvor det ikke har vaeret muligt at belyse, om
anbefalingen er opfyldt. Der er stor variation i, hvor mange af anbefalingerne
fra hver forebyggelsespakke, der er opfyldt. Det varierer fra 19 % i Solbeskyt-
telsespakken til 72 % i pakken Mental sundhed. Nar anbefalinger p& grund- og
udviklingsniveau betragtes separat, ses det, at Frederikssund Kommune pro-
centvis opfylder flere anbefalinger pd grundniveau sammenlignet med udvik-
lingsniveauet. Det er Aldre og Sundheds vurdering, at det ikke i sig selv bgr
vaere et mal, at alle forebyggelsespakkernes anbefalinger er opfyldt.

I forhold til det videre arbejde skal det bemaerkes, at resultaterne fra forebyg-
gelsespakkerne ikke kan std alene, men skal ses i sammenhaeng med de
sundhedsmaessige udfordringer, der ses nationalt og lokalt. Derfor skal resul-
tatet af kortlaegningen sammenholdes med bl.a. Sundhedsprofilen samt rege-
ringens syv sundhedsmal. Det er Aldre og Sundheds vurdering, at en samlet
analyse af eksisterende materiale og erfaringer er et godt udgangspunkt for
udarbejdelsen af en kommunal sundhedspolitik med prioriterede indsatsomr&-
der og dertil hgrende mal. Sdvel sundhedsprofil som forebyggelsespakker
praesenteres for Byrddet pd et temamgade i juni 2014.

Ingen.

@konomi har ikke yderligere bemaerkninger til orienteringssagen.



Indstilling: Fldre- og Sundhedschefen indstiller til Sundhedsudvalget, at:
1. Sagen tages til efterretning.

2. Udvalget foreleegges status for pakkernes implementering i 4. kvartal
2015.

Tidligere beslutninger:

Beslutninger: Sagen blev taget til efterretning.

Anne-Lise Kuhre (A) og Lars Thelander Bostrgm (O) var ikke til stede.

Bilag: @ Bilag: Status p& forebyggelsespakkerne
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http://www.frederikssund.dk/Modesag/000070-2014/2054162.pdf
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Sag nr. 35

Bo- og Beskaftigelsestilbuddet Skibby-
hgj - omstilling til nye tider

Servicelovens § 103, om beskyttet beskaeftigelse og §107, om midlertidigt
ophold i botilbud.

Bo- og Beskeeftigelsestilbuddet Skibbyhgj overgik fra Region Hovedstaden til
Frederikssund Kommune den 1. januar 2013. Bo- og Beskeeftigelsestilbuddets
malgruppe er unge mellem 18 og 25 dr med en psykisk lidelse.

Bodelen pd Skibbyhgj har 23 dggnpladser og beskaeftigelsesdelen har 41
veerkstedspladser.

Der er sat en szrlig opmaerksomhed p& afmatningen i efterspgrgslen til til-
buddet Skibbyhg;j.

Sagen genoptages fra marts mgdet og nu med fokus pa en markedsstrategisk
gendring af tilbuddet.

Indledning

Skibbyhgj har siden 2008 veeret et tilbud til unge svaert psykisk syge borgere,
der har brug for et midlertidigt bo- og beskeeftigelsestilbud efter en kortereva-
rende indlaeggelse pé psykiatrisk afdeling. Det vil sige, at behandlingen af den
unge er pdbegyndt i det psykiatriske behandlingssystem og i kraft af Skibby-
hgijs ressourcer, fortsaettes det videre forlgb.

Skibbyhgj har generelt opndet gode resultater de seneste &r, idet den tidligere
udvikling med at beboerne oftest pd Skibbyhgj var pa stedet i gennemsnit 7 ar
nu er vendt til at beboerne i gennemsnit bor 3 3r pd Skibbyhgj. Forklaringen
pd de kortere ophold skyldes, at tilbuddet de seneste ar har arbejdet mélrettet
med de unge udfra en rehabiliterende tilgang (recovery orienteret). Det har i
den konkrete indsats overfor den unge skabt mere progression i udviklingen
og dermed en hurtigere tilbagevende til egen bolig, uddannelse/arbejde.

Mélet for den recoveryorienteret tilgang i arbejdet med de unge har sdledes
veeret at styrke den enkeltes egen udvikling, og muligheden for via personlig
og individuel stgtte arbejde pa at reetablere borgeren i egen bolig og hvor der
i udslusningsfasen gradvist samarbejdes med bostgtten om forlgbet. Det giver
en stgrre succes for den enkelte, stabiliserer og forebygger et tilbagefald.

De seneste 3ars aendret tilgang til arbejdet med de unge, har pd mange mader
vaere en succes, hvilket har betydet et beboerflow pd 7-8 beboere om aret. En
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undersggelse pa tilbuddet har vist, at 64 % af beboerne, der forlader Skibby-
hgj, flytter til egen bolig med eller uden dggnstgtte, 9 % flytter til bofeelles-
skaber uden dggndaekning og 27 % flytter til andre boformer med dggndaek-
ning.

Arsagerne til afmatningen i efterspgrgslen

Forklaringen pd afmatningen i efterspgrgslen er ikke szerlig overraskende, idet
tendenserne har vaeret kendte i KKR (Kommunekontaktrdd) Hovedstadens
Udviklingsstrategi 2014 pd det specialiserede socialomrdde, hvoraf det frem-
gar:

"Gennemgdende for alle tilbud inden for bdde voksen psykiatri-omrddet og
voksen-handicap-omrédet kan der, som i 2013, konstateres en tendens til, at
kommunerne etablere tilbud i eget regi. P4 voksen-psykiatri-omrddet, er den-
ne hjemtagningsstrategi saerlig tydelig i forhold til tilbudstyperne botilbud til
midlertidigt ophold (§ 107), botilbud til aflastningsophold (§ 107) og botilbud i
leengerevarende ophold (§ 108/85)."

Skibbyhgj er dermed ramt af kommunernes hjemtagelsesstrategi til eget regi
og samtidig har en sendret paedagogisk adgang til arbejdet med de unge skabt
et starre beboerflow, hvilket naturligvis satter pres pa de ydelser Skibbyhgj
ligeledes leverer og i virkeligheden begrunder en tilpasning af tilbuddets mal-
gruppe. Frederikssund Kommune arbejder pé at hjemtage borgere til egne
tilbud.

Udviklingsstrategien for 2015 i KKR Hovedstaden

I KKR Hovedstadens udviklingsstrategi for 2015 (sag senere pa dagsordenen)
fremgdr nye vaesentlige udviklingstendenser i malgrupperne - tendenser, der
peger i retning af et omstillingspotentiale for Skibbyhgj som tilbud, hvis den
nuvaerende afmatning i efterspgrgslen skal bremses op.

Et Skibbyhgj set i nye muligheder til nye tider

Omistillingsprocessen pé Skibbyhgj tager afseet i de tendenser og indmeldinger
fra kommunerne i Region Hovedstaden, der sdledes afspejler sig i udviklings-
strategien. Tilbuddet tilpasses en efterspargsel pa flere tilbud til unge med
sindslidelser samt unge med udviklingsforstyrrelser (sdsom ADHD). P& denne
baggrund anbefales fglgende tiltag p& Skibbyhgsj:

Her og nu:

e En aktiv markedsfgring tilegnet de kommuner i Region Sjeelland og
Hovedstaden, der ikke tidligere har gjort brug af Skibbyhgijs tilbud. Ini-
tiativet er ivaerksat og de fgrste seks kommuner er besggt. Kendeteg-
nende ved besggene har veaeret, at Skibbyhgj fremstod som et umid-
delbart ukendt, men interessant tilbud. Kommunebesggende har vee-
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ret med en hurtig positiv respons og konkret forventes 2 indflytninger.

Indenfor 6 mdr.:

Der forberedes en szerlig unge indsats for malgruppen af borgere med
ADHD problematik og i sin form taenkt ind som et tilbud til 4-5 unge.
Tilbuddet efterspgrges af flere kommuner og herunder egen kommu-
ne. Initiativet etableres i huset Brinken og forventes klar i eftersom-
meren 2014.

Der forberedes et tilbud om en udredning og afklaringsforlgb til de
kommuner, der har brug for en preecis udviklingsplan for at kunne bo-
ligplacere unge i egen kommune. Tilbuddet efterspgrges af flere
kommuner herunder egen kommune. Der pataenkes at etablere 1 ud-
redningsplads.

Der forberedes etablering af en akutbolig, hvor muligheden for aflast-
ning eller hjeelp til en borger i en akut situation skal kunne ivaerksaet-
tes eventuelt i samarbejde med distriktspsykiatrien og den g@vrige so-
cialpsykiatri i Frederikssund Kommune. Tilbuddet efterspgrges af flere
kommuner herunder egen kommune. Der pataenkes at etablere 1
akut/aflastningsplads.

Indenfor 6-9 mdr.:

Hjemtagelse af borgere placeret i andre kommuner analyseres og sa-
fremt malgruppen til Skibbyhgj kan matches ivaerksaettes en hjemta-
gelse.

Der undersgges en ny mulighed for en telefonisk dggnkontakt, pri-
meert i tidsrummet hverdage kl. 16.00-8.00 og i weekender 24 timers
kontaktmulighed. Ydelsen leveres af Skibbyhgj.

Frederikssund Kommune visiterer i videst muligt omfang til egne tilbud
pd Skibbyhgj (er en del af egen strategi).

Medarbejdere fra Skibbyhgj vil indgd i en midlertidig stgttefunktion til
de opgaver, der udfases og afsluttes fra bodelen i samarbejde med
handlekommunerne.

Der overvejes en udvidelse af malgruppen til 16-17 3rige med en psy-
kisk lidelse. Der er en efterspargsel pd dggnbehandlingstilbud til den-
ne gruppe bdde internt og eksternt kommunalt, initiativet ses som et
tveersektorielt samarbejde med Familieafdelingen.

Der afklares mulighederne for et Saerligt Tilrettelagt Ungdomsuddan-
nelsesforlgb (STU) pd Skibbyhgj.



Indenfor 9-12 mdr.:

e Der ivaerksaettes et procesarbejde omkring fremtidens beskyttet be-
skaeftigelse pd Skibbyhg;.

Status pa den aktuelle belaegning pr. 1. maj 2014

Medio maj méned er der 20 beboere indskrevet pd Skibbyhgij, og der er sdle-
des p.t. 3 ledige pladser. Aktuelt er der yderligere 2-3 borgere fra andre kom-
muner, der er under afklaring for en indflytning pa Skibbyhgj, ligesom en en-
kelt beboer forventes at flytte ud til egen bolig.

Bevilling: Ingen.
@konomiske og Administrative tilpasninger pd driftsbudgettet med stop for genanszettelser ved
personalemaessige vakante stillinger, begraensninger pa vikarforbrug og tilpasset arbejdsstruktur
bemaerkninger: pd tveers af fagligheden. Reelle medarbejderafskedigelser grundet aendrede

markedsvilkdr kan i yderste konsekvens ikke udelukkes.

For s& vidt angdr de gkonomiske konsekvenser ved en omstilling og tilpasning
af Skibbyhgj sker dette indenfor de gkonomiske rammer for tilbuddet, ligesom
personalet og Med-udvalget inddrages i processerne.

@konomi har ikke yderligere bemaerkninger.

Indstilling: Social- og Borgerservicechefen indstiller til Sundhedsudvalget, at:

1. De skitserede omstillinger og tilpasninger ivaerksaettes efter planen
med henblik pd en fremtidssikring af Skibbyhgj som bo- og beskaefti-
gelsestilbud.

2. Handicapradet hgres forinden udvalget traeffer den endelige beslut-
ning pd deres mgde i juni maned.

Tidligere beslutninger:

Beslutninger: Anbefales, idet sagen sendes i hgring hos Handicaprddet forud for endelig
beslutning pa udvalgets mgde i juni 2014.

Anne-Lise Kuhre (A) og Lars Thelander Bostrgm (O) var ikke til stede.
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Sag nr. 36

Lunden og Gnisten i fremtiden

Lov om Social Service (SEL) §§ 108.

Lov om almene boliger

Vejledning om botilbud mv. til voksne efter reglerne i almenboligloven, ser-
viceloven og friplejeboligloven (Vejledning nr. 4 til serviceloven).

Status pd Handicapplanen 2009-2013 satte ved et borgermgde juni 2010 fokus
pd behovet for en analyse af de nuvaerende fysiske forhold pd Botilbuddet
Lunden.

Med udmgntningen af budgetaftalen for 2013, blev det besluttet at gennemfg-
re en foranalyse af ombygnings- og renoveringsbehovet for botilbuddet Lun-
den og de afledte konsekvenser for det tilliggende aktivitets- og samveerstil-
bud Gnisten.

En styre- og procesgruppe med deltagelse af forvaltningen, ledelse, medar-
bejdere og pargrenderepraesentanter fremlagde pa et Fremtidsseminar i maj
2013 tankerne omkring et Lunden i Fremtiden og skitserede 4 modeller.

3 af modellerne var ud- og tilbygning pé eksisterende areal og den fjerde mo-
del (stjernemodellen) et nyt byggeri p& bar mark.

Handicaprddet udtrykte herefter i en hgringsproces gnske om, at der blev
arbejdet videre med en model, der sigter pd et helt nyt byggeri.

Daveerende Social- Aldre og Sundhedsudvalget besluttede pd sit mgde i no-
vember 2013, at anbefale en opfgrsel som nybyggeri og oversende placering,
gkonomi og det tidsmaessige perspektiv for nybyggeri til stillingstagen i den
nye byrddsperiode.

Der foreligger nu 4 varianter af et nybyggeri (Stjernevarianter) til henholdsvis
18 og 24 pladser og hvor en flytning af aktivitets- og samveerstilbuddet Gni-
sten ligeledes indgdr i 2 af modellerne.

Byggeriet opfgres som et stgttet byggeri, og hvor servicearealerne alene er en

kommunal udgift:

1. Model Al, 18 boligenheder, heraf 14 boliger relateret til det stgttede
byggeri og 4 boliger med ren kommunal finansiering. Pdkraevet
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grundareal 9.200 m2.

2. Model A2, 18 boligenheder, heraf 14 boliger relateret til det stgttede
byggeri, 4 boliger og et nyt aktivitets- og samvaersbyggeri Gnisten
med ren kommunal finansiering. Gnisten udggr 500 m2. P&kraevet
grundareal 11.200 m2.

3. Model B1, 24 boligenheder, heraf 18 boliger relateret til det stgttede
byggeri og 6 boliger med ren kommunal finansiering. Pakraevet
grundareal 11.000 m2.

4. Model B2, 24 boligenheder, heraf 18 boliger relateret til det stgttede
byggeri, 6 boliger og et nyt aktivitets- og samvaerstilbud Gnisten med
ren kommunal finansiering. Gnisten udger 500 m2. Pakraevet grund-
areal 13.000 m2.

Se bilag - opggrelse over budgetmodeller A1, A2, B1, B2, plantegninger Stjer-
nen samt udspecificerede budgetoverslag p& de 4 modeller.

Byggeriet opfares efter geeldende 2015 krav pa en bar mark/grund.
Der er i budgetoverslagene indregnet et grundkgb i Frederikssund by.

Der skal ligeledes paregnes en gget driftsudgift ved udvidelsen af nuveerende
boligkapacitet pad 14 boliger til ex. 18 eller 24 boliger.

I forbindelse med det pdkraevede grundareal bemaerkes, at det i de skitserede
modeller er ngdvendigt med et samlet grundareal pd mellem 9.200-13.000
m2, séfremt byggekvoten pd 25 % af det samlede areal skal overholdes.

Ingen.

@konomiske konsekvenser af forslagene vil indgd i budgetforhandlingerne for
2015 og overslagsdrene.

Social- og Borgerservicechefen indstiller til Sundhedsudvalget, at:

1. At sagen oversendes til den videre budgetforhandling for 2015 og over-
slagsdrene.

Sagen blev drgftet. Udvalget gnsker en behovsanalyse af kapaciteten pa botil-
budsomrédet pa det sociale omréde. Behovet skal ses i sammenhaeng med
behovet for pladser pa Aldre- og sundhedsomradet. Analysen skal danne
grundlag for sagens videre indstilling til budget 2016.

Anne-Lise Kuhre (A) var ikke til stede.



Bilag: T Plan_stjernen model A1
T Plan_stjernen model A2
T Plan_stjernen model B1
T Plan_stjernen model B2
T Budgetoverslag Stjernen Al 180414 jca
T Budgetoverslag Stjernen A2 180414 jca
T Budgetoverslag Stjernen Bl 180414 jca
T Budgetoverslag Stjernen B2 180414 jca
T 07-04-2004 Opggrelse over budgetmodeller A1 A2 B1 B2
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Sag nr. 37

Udvidelse af klubtilbud for udviklings-
haemmede - Klub Stjerneskud

Lov om social service § 104.

Det indgdr i budgetaftalen 2014, at klub- og fritidstilbuddet Klub Stjerneskud
udvides med 1 fuldt drsveerk samt aktivitetsmidler pd 25.000 kr. 3rligt.

Formadlet med udvidelsen af Klub Stjerneskud er at sikre et rigt og varieret fritids-
tilbud pé tveers af alder og interesser for borgere med udviklingshaemning samt
at hgjne den paedagogiske stgtte i tilbuddet sdledes at borgernes differentierede
stattebehov i hgjere grad kan rummes. Mélet er iseer at tiltraekke og fastholde
flere unge medlemmer i Klub Stjerneskud.

Med henblik p& udmgntning af budgetaftalen har administrationen udarbejdet
fglgende forslag:

Abningstiden udvides pr. 1. maj 2014 s8ledes at Klub Stjerneskud holder &bent
flere hverdagsaftener samt indferer dbning i weekenderne.

Man Tirs | Ons Tors Fre Lor Son
Tidligere 16.30- 16.30- Hver
8bningstider | 20.30 20.30 3.
uge
15-
20
Tidligere 4 4 3
Personale-
daekning
Kommende | 16.30- 16.30- | 16.30- | Hver | 1 gang pr.
dbningstider | 20.30 20.30 | 20.30 | 2. maned
uge | 10-15
15-
20
Kommende |5 4 4 3 2 samt
personale- eventuelle
daekning* frivillige

*ved stgrre arrangementer indkaldes ekstra personale
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De udvidede abningstider finder begrundelse i udtalelser fra det offentlige bor-
germgde i El-vaerket den 3. september 2013 samt i Evalueringsrapporten af Klub
Stjerneskud fra juni 2012, hvor flere dbningsdage var et udtalt gnske.

Fremmgde registreringen i Klub Stjerneskud viser, at der generelt er stgrst frem-
mgde i hverdagene, hvorfor den primaere udvidelse er lagt en hverdagsaften. De
lokaler, som Klub Stjerneskud benytter, anvendes i dagtimerne i hverdagene af
dagtilbuddet Gnisten og tirsdag aften benyttes lokalerne af idraetsklubben TEAM
2010. Efter udvidelsen af &bningsfladen holder Klub stjerneskud sdledes dbent
alle de hverdags aftener, som de nuvaerende lokaliteter giver mulighed for.

P& borgermgdet den 3. september 2013 fremkom der tillige et szerligt gnske om
flere aktiviteter, der henvender sig til differentierede malgrupper f.eks. un-
ge/zldre. Szerligt behovet for aktiviteter malrettet de unge blev fremhaevet p
borgermgdet. Samtidig ses det, at de nuvaerende unge medlemmer i klubben
sgger hinanden og efterlyser andre aktiviteter end de @gvrige medlemmer f.eks.
kurser i IT/ Ipad/tablet, sociale aktiviteter mv. Klubtilbuddene om fredagen vil
derfor hver anden gang veere szerligt malrettet unge mellem 18 og 30 &r. Med
personaleudvidelsen om mandagen vil der ligeledes vaere mulighed for flere diffe-
rentierede og gruppeopdelte aktiviteter. En mandag om m&neden oprettes der et
tilbud om &ben seksualrddgivning ved uddannet seksualvejleder. Det nuvaerende
tilbud til unge om manedlig dben rddgivning hos sagsbehandler opretholdes.

Udover den normerede personaleudvidelse vil Klub Stjerneskud arbejde med at
inddrage frivillige kraefter i afviklingen af klubbens aktiviteter. De frivillige vil i
forste omgang blive inddraget i klubbens dbningstid om lgrdagen som ekstra
ledsagelse til ture ud af huset. Abningstiden om Igrdagen kan gennemfgres uan-
set frivilliges medvirken, men antallet af - og indholdet i aktiviteterne om Igrdagen
vil afthaenge af, hvorvidt der kan rekrutteres frivillige. Der er taget kontakt til Fri-
villighedsstedet i Frederikssund vedr. etablering af et samarbejde. Alternativt
sgges der frivillige via opslag i lokalomradet. P3 sigt vil inddragelsen af frivillige
sgges udvidet til ogsd at omhandle andre dbningsdage.

Der er brugerbetaling til alle omkostningsbestemte aktiviteter, hvor imod udgifter
til medarbejderes og frivilliges deltagelse i aktiviteter deekkes af driftsmidler. De
bevilgede aktivitetsmidler p& 25.000 kr. vil derfor anvendes til at deekke disse
udgifter i den udvidede &bningsflade.

Fortsat sagsfremstilling til Sundhedsudvalgets mgde den 6. maj 2014
Sagen har veeret i hgring i Handicaprddet, som har udtalt:

"Radet bakker op om de nye dbningstider, men anser aktivitetsmidlerne pa de
25.000 kr. for at veere i underkanten. Der udtrykkes en vis bekymring i forhold til
anvendelsen af frivillige, herunder rekruttering af disse. Endvidere udtrykker rédet
det for positivt, at Brugerne tages med pd rad i forhold til at forme indholdet.
Afslutningsvis papeger rddet den manglende busforbindelse til den ende af byen,
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hvor Klubben er beliggende, og det er meget utrygt, at Brugerne skal gé fra Fre-
derikssund station til klubben og samme vej tilbage efter lukketid. Der opfordres
til, at der kommer en busforbindelse til at kore ad J.F. Willumsens Vej og hen ad
Kocksvej, noget som der tidligere er udtrykt onske om, da man lukkede klubben i
Slangerup. "

Administrationen tager rddets bekymring i forhold til anvendelsen af frivillige til
efterretning, og vil arbejde videre med dette, ndr der skal rekrutteres frivillige, sa
disse anvendes optimal og til gavn for brugerne. Hvad angdr busforbindelserne
og gnsker hertil om ruteaendringer oversendes disse til Teknisk Udvalgs behand-
ling, som har med den offentlige transport at ggre i kommunen.

Ingen.

@konomi har ikke yderligere bemaerkninger.

Indstilling til Sundhedsudvalgets mgde den 8. april 2014:

Social- og borgerservicechefen indstiller til Sundhedsudvalget, at:

1. De skitserede rammer for anvendelsen af ressourcerne til den udvidet
dbningstid anbefales.

2. Handicapradet hgres forinden udvalget traeffer den endelige beslutning
pa deres mgde i maj maned.

Indstilling til Sundhedsudvalgets mgde den 6. maj 2014:

Social- og borgerservicechefen indstiller til Sundhedsudvalget, at:

1. De skitserede rammer for anvendelsen af ressourcerne til den udvidet
dbningstid godkendes og at administrationen arbejder videre i forhold til
inddragelse af frivillige

2. @nsker om rutezendringer for busforbindelsen til og fra klubben oversen-
des til videre behandling i Teknisk Udvalg

Beslutning i Sundhedsudvalget, Tirsdag den 08. april 2014

De skitserede rammer blev anbefalet og sendes til hgring i Handicapradet. Udvi-
delsen af klubtilbuddet skal ske hurtigst muligt efter den endelige politiske be-
handling i maj 2014.



Beslutninger: Oversigt over fremmgdte i Klub Stjerneskud fra januar-april 2014 blev omdelt.
Indstilling blev tiltradt.

Anne-Lise Kuhre (A) var ikke til stede.

Bilag: T Borgermgder handicap 09 3 2013
™ Hgringssvar vedr. udvidelse af klubtilbud for udviklingsheemmede
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Sag nr. 38

Udviklingsstrategien pa det specialise-
rede socialomrade og specialundervis-
ningsomrade 2015

Lov om social service (SEL) §6

Kommunalbestyrelsen skal, jf. Lov om social service § 6, en gang arligt god-
kende rammeaftale for det specialiserede socialomrdde og specialundervis-
ning.

Rammeaftalen omhandler hgijt specialiserede tilbud og specialundervisning
indenfor det specialiserede socialomrdde og vedrgrer malgrupperne bgrn, un-
ge og voksne med nedsat funktionsevne og/eller psykiatriske og/eller sociale
problemstillinger og/eller misbrug. Sikrede afdelinger for unge domfeeldte
indgdr ligeledes i rammeaftalen.

Ansvaret for udarbejdelse af den &rlige rammeaftale om drift og udvikling af
sociale tilbud og institutioner er lagt i et faelleskommunalt rammeaftalesekreta-
riat under KKR Hovedstaden.

Rammeaftalen bestdr af to dele:

e En udviklingsstrategi, der skal vaere godkendt af kommunerne i juni
2014.

e En styringsaftale, der skal vaere godkendt af parterne i oktober 2014.

Denne sagsfremstilling omhandler godkendelse af udviklingsstrategien, der er
gaeldende for perioden 1. januar 2015 til 31. december 2015.

Formalet med udviklingsstrategien er at fastsaette hvilke udviklingstendenser
og - perspektiver, som kommunerne oplever i forhold til tilbudstyper, mal-
grupper mv., og saledes ogsa hvilke temaer KKR beslutter, at der skal vaere
fokus p& det pagzeldende ar. Derudover er der udmeldt et szerligt tema af
Ministeren for Bgrn, Ligestilling, Integration og Sociale Forhold.
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Udviklingsstrategien generelt

Udviklingsstrategien for 2015 er udarbejdet med afszet i indberetninger fra
kommunerne i Hovedstadsregionen om behov og udviklingstendenser indenfor
bdde malgrupper og tilbudstyper, samt indberetninger fra kommunale drifts-
herrer og Region Hovedstaden om belaegning og kapacitet.

Udviklingsstrategien er baseret pd den afgraensning af tilbud, som er aftalt
med Region Hovedstaden. Afgraensningen betyder, at strategien koncentrerer
sig om tilbud til borgere med de mest komplekse og specielle behov samt
tilbud, som kraever et stort befolkningsunderlag for, at tilbuddet kan drives
rentabelt. Udviklingsstrategien rummer sdledes de hgit specialiserede tilbud -
og tilbud, der bruges af mange kommuner. Det er sdledes koordinationsbeho-
vet, der afggr, om et tilbud er omfattet af aftalen.

Efter overdragelsen af en stor del af det specialiserede socialomréde til kom-
munerne er der sket et paradigmeskift p& omrddet. Der er sdledes etableret
grundleeggende nye tilgange til at hdndtere udvikling indenfor malgrupper
samt efterspgrgsel af tilbud. Der er kommet @get fokus pd omstillingsparathed,
fleksibilitet og individuelle Igsninger. Kommunernes indsatser er over de sene-
ste ar i langt hgjere grad kendetegnet ved indsatser i naermiljget, inklusion,
forebyggelse, rehabilitering og recoverytilgange.

Udviklingen medfgrer, at der ikke, i lige s& hgj grad som tidligere, er direkte
sammenhaeng mellem malgruppeudvikling, behov for nye tilbud og opnorme-
ring af antal pladser.

De seneste dars udviklingsstrategier laegger sdledes stgrre veegt p3, at borger-
ne kan komme sig, og at borgerne i stgrre udstraekning, hvis de far den rette
stgtte, bliver i stand til at klare sig med mindre indgribende hjzelp. Det bety-
der, at udviklinger i malgruppernes stgrrelse i hgjere grad kan lgses fleksibelt i
tilbud i egen kommune.

Indberetninger fra kommunerne viser fglgende vaesentlige udviklingstendenser
indenfor mélgrupperne:

e En vaesentlig andel af kommunerne i hovedstadsregionen forventer en
stigning i antallet af borgere inden for malgrupperne voksne med
stofmisbrug, voksne med alkoholmisbrug, voksne med sindslidelse,
voksne med dobbeltdiagnose og hjemigse voksne.

e Kommunerne i hovedstadsregionen forventer generelt en stigning i
antallet af borgere inden for malgrupperne bgrn, unge og voksne med
uaviklingsforstyrrelser (sdsom ADHD og autisme).

e En vaesentlig andel af kommunerne forventer en stigning i antallet af



baorn og unge med sindslidelse, barn og unge med psykosociale pro-
blemer samt barn og unge med misbrug.

e En reekke kommuner forventer, at der sker en stigningen i antallet af
voksne uaviklingshaemmede med psykisk sygdom eller demens.

e  For enkelte malgrupper vurderer en naevnevaerdig, men mindre andel
af kommunerne, at der vil ske et fald i antal borgere, bl.a. for barn og
unge med uadviklingshamning.

Udviklingsstrategiens fokusomrader

Med baggrund i ovenstdende udviklingstendenser er der for 2015 udvalgt fgl-
gende fokusomréder for den tveerkommunale koordination i KKR-regi:

e Stigende tilgang af hjemlgse, herunder saerligt unge hjemigse

¢ Nye krav til tilbuddene grundet laengere levetid og generelt alders-
svaekkelse blandt mélgrupperne pd voksenomradet

e Tilbud til borgere med dobbeltdiagnose

e Inklusionsdagsordenen pd bgrne- og ungeomrddet og dennes betyd-
ning for de hgijt specialiserede tilbud

e  @konomistyring, effektiv drift og udvikling af metoder

Derudover er der udvalgt fglgende saerlige temaer i Hovedstadsregionen:

e Tilbud til borgere med dobbeltdiagnose (temaet er valgt af KKR Ho-
vedstaden)

e Anbragte bgrn og unges undervisning/uddannelse (Temaet er udmeldt
af Ministeren for Bgrn, Ligestilling, Integration og Sociale Forhold)

KKR udmelder fglgende konklusioner

e P& nuvaerende tidspunkt vurderes der ikke at veere et behov for i 2015
at indgd tveerkommunale aftaler og/eller aftaler mellem kommunerne
og Region Hovedstaden om konkrete reguleringer af tilbud eller plad-
ser omfattet af Udviklingsstrategi 2015.

e Generelt forventer kommunerne i Hovedstadsregionen i de kommende
&r en uzendret udvikling i malgruppernes stgrrelse pa det specialisere-
de socialomrade og specialundervisning.

e Det specialiserede socialomrdde i Hovedstadsregionen er fortsat prae-
get af strategier om inklusion og hjemtagning af borgere fra dggntil-
bud til typisk mindre indgribende tilbud i naermiljget.

e Kommunerne har stort fokus pd styring, effektiv drift og metodeudvik-
ling i den faglige indsats.

e Stigende kompleksitet i malgruppernes problemstillinger og afvigelser
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fra den generelle udviklingstendens er dog med til at understrege, at
der i 2015 fortsat er behov for styring og feelles koordination af omra-
det for at sikre den mest hensigtsmaessige tilbudsvifte og organisering
af specialiserede social- og undervisningstilbud.

KKR Hovedstaden har tiltr&dt udviklingsstrategien for 2015, herunder de saer-
lige temaer for Hovedstadsregionen. KKR Hovedstaden anbefaler kommunal-
bestyrelserne i regionen samt Regionsradet at godkende udviklingsstrategien
inden d. 1. juni 2014.

Administrationen har ingen bemaerkninger til den fremsendte udviklingsstrate-
gi, idet strategien vurderes som fornuftig og med relevant indhold for det ngd-
vendige samarbejde pé det specialiserede socialomrdde imellem kommunerne
i hovedstadsregionen og Region Hovedstaden. Udviklingsstrategien giver dog
anledning til, at kommunen tilpasser egne tilbud i forhold til de vaesentlige
udviklingstendenser indenfor naevnte malgrupper. Ligeledes vil hjemtagelses-
strategien af borgere til egen kommune 3 indflydelse pa efterspgrgslen i
fremtiden.

Administrationen kan derfor anbefale, at udviklingsstrategien tiltraedes.
Ingen.

@konomi har ikke yderligere bemaerkninger.

Social- og borgerservicechefen indstiller, at Sundhedsudvalget overfor @kono-
miudvalget og Byrddet anbefaler, at:

1. Udviklingsstrategien for det specialiserede socialomrdde og specialun-
dervisning 2015 tiltraedes.

2. Handicaprddet hgres forinden udvalget i junimgdet afgiver den endeli-
ge indstilling til @konomiudvalg og Byrad.

Anbefales og sendes til hgring i Handicaprddet forud for udvalgets endelige
behandling i juni 2014.

Anne-Lise Kuhre (A) var ikke til stede.

ot Hovedstadsregionens Udviklingsstrategi i Rammeaftale 2015
= Hovedstadsregionens Udviklingsstrategi i Rammeaftale 2015 PIXI udgave
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Sag nr. 39

Kommunernes felles rolle - udviklin-
gen af det naere sundhedsvasen pa
psykiatriomradet

Serviceloven, Sundhedsloven m.fl.

KKR Hovedstaden har fremsendt rammepapiret " Kommunernes faelles rolle -
uaviklingen af det naere sundhedsvaesen pad psykiatriomradet” til politisk god-
kendelse i kommunerne.

Rammepapiret er udarbejdet pd opfordring fra KKR Hovedstaden i forlaengelse
af rammepapiret for det somatiske omrade, som de 29 kommuner i hoved-
stadsregionen godkendte i fordret 2013 (Kommunernes faelles rolle - udvikiin-
gen af det naere sundhedsvaesen). Begge rammepapirer er en del af KKR's
opfalgning pd Kommunernes Landsforenings udspil " Det naere sundhedsvae-
sen".

Rammepapiret pd psykiatriomrddet har til formal at give en fzelles forstdelse
af, hvordan kommunerne arbejder med indsatsen for borgere med psykiske
vanskeligheder og lidelser. Rammepapiret handler primaert om, hvad kommu-
nerne i Hovedstadsregionen vil ggre sammen pa den kommunale banehalvdel.
Men papiret skal naturligvis ses i sammenhaang med den nye sundhedsaftale
og praksisplan, som skal szette rammerne for det tveersektorielle arbejde.

KKR Hovedstaden har pé sit mgde den 14. marts 2014 anbefalet kommunerne
at godkende rammepapiret pd psykiatriomradet. KKR har i drgftelsen af ram-
mepapiret lagt vaegt pa vigtigheden af at fglge op pa effekten af indsatsen pa
omradet. Der skal fglges op pd rammepapiret pa psykiatriomradet ved udgan-
gen af 2016. Papiret teenkes derefter at indgd i en tilbagevendende opfalg-
ningskadence i KKR sammen med rammepapiret p& det somatiske omrade.

Fristen for kommunernes tilbagemelding vedrgrende godkendelse er den 16.
juni 2014.

Det indholdsmaessige i rammepapiret om psykiatri

Mélgruppen for rammepapiret omhandler sdvel indsatser indenfor bgrne og
ungeomradet som voksenomradet, hvorfor denne sagsfremstilling er en fzel-
lessag til sdvel Uddannelsesudvalget som Sundhedsudvalget.
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Indledningsvis omtaler rammepapiret, at kommunerne har en veaesentlig rolle i
forhold til borgere med psykiske vanskeligheder eller lidelser - en rolle som
forventes at blive stgrre i fremtiden.

Udviklingen inden for psykiatriomrddet har samtidig betydet, at kommunerne
er blevet udfordret i deres indsatser for borgere med psykiske vanskeligheder
eller lidelser. Den faglige udvikling i den regionale psykiatri er gdet i retning af
gget ambulant behandling, gget specialisering, kortere indlaeggelser, pakkefor-
Igb og faerre sengepladser. Det betyder, at borgerne i hgjere grad end tidlige-
re modtager samtidige indsatser fra region, almen praksis og kommune - der-
med bliver behovet for en koordineret og méske endda en integreret indsats
tydeligere.

Tendenserne viser konkret at efterspargslen efter hjaelp stiger - isaer blandt
psykisk sarbare bgrn og unge. Eksempelvis er antallet af barn og unge, som
ses i Region Hovedstadens bgrne- og ungdomspykiatri steget med 152 % i
perioden 2001-2011.

Herudover rettes opmaerksomheden i rammepapiret pd de voksne med psyki-
ske lidelser, der selvom det er muligt at komme sig med en psykisk lidelse i alt
for stort omfang alligevel mister forbindelsen til arbejdsmarkedet. I dag er
psykisk lidelse &rsag til godt halvdelen af alle tilkendelser af fgrtidspension og
blandt personer under 40 ar er psykisk lidelser drsag til omkring syv ud af ti
tilkendelser.

Strategiske mélsaetninger og konkrete indsatser

Malsaetningerne for psykiatriomrddet lzener sig op ad strukturen i det tilsva-
rende rammepapir pd det somatiske sundhedsomrade, som alle 29 kommuner
godkendte i 2013. Det ggr det, fordi der i kommunerne, og ogsa fra centralt
hold, laegges vaegt pd, at borgerne skal have den ngdvendige stgtte uanset
om de har en fysisk eller psykisk lidelse. M3lsaetningerne er:

e Det fremmer alle borgeres sunde livsstil og forebygger sygdom.

e Det stotter borgerne i at tage hdnd om egen livssituation og udove
egenomsorg.

e Borgeren er i centrum og der er fokus pd den samlede livssituation.

Seerligt fokus skal rettes mod fglgende fire strategiske mélsaetningsomrader:
1. Forebyggelse og sundhedsfremme - bgrn og unge samt voksne.
2. Forebyggelse af (gen) indlaeggelser.
3. Borgerens forlgb.
4

Dokumentation og metodeudvikling.

De strategiske malsaetningsomrdder udmgntes i to typer indsatser:
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e Indsatser som er forpligtende for alle kommuner.

e Indsatser som kan lgftes af en enkelt kommune eller grupper af kom-
muner i samarbejde, for dermed at skabe viden i forhold til den frem-
adrettede udvikling.

Der er i formuleringen af indsatserne lagt veegt p3, at enkelte kommuner -
eller flere kommuner i feellesskab - har mulighed for at fokusere pé seerligt
udvalgte indsatser som pilotprojekter, samtidigt med, at omradet lgftes i feel-
lesskab mellem alle kommuner. Sdledes er en vigtig praemis for arbejdet, at
der er mange veje til samme mal.

Rammepapiret beskriver tilsammen for de fire strategiske mélsaetningeromra-
der i alt 15 forpligtende indsatsomrdder og 9 pilotprojekter, der kan ivaerksaet-
tes alt efter kommunernes forskellige interesser.

Ingen.

@konomi har ikke yderligere bemaerkninger.

Social- og borgerservicechefen indstiller til Sundhedsudvalget, at:
1. Rammepapiret for psykiatriomrddet godkendes.

2. Handicapradet hgres forinden udvalget i junimgdet afgiver den endeli-
ge indstilling til @konomiudvalg og Byrad.

Anbefales, idet sagen sendes i hgring i Handicapradet og Vaekstudvalget, for-
ud for endelig behandling i udvalget p& mgdet i juni 2014.

Anne-Lise Kuhre (A) var ikke til stede.

| Rammepapiret for kommunernes feelles rolle - udviklingen af det nsere
sundhedsvaesen p& psykiatriomradet
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Sag nr. 40

Budgetopleg 2015-2018

Lov om kommunernes styrelse kap. V.

Tidsplanen for budgetleegningen er godkendt pd @konomiudvalgets mgde den
22. januar 2014. Samtidig igangsaettes fagudvalgenes drgftelse af forslag til
forbedringer pd 1% af driftsbudgettet, svarende til de rammer, som er ud-
stukket af Byradet ved budgetvedtagelsen for 2014. Endvidere drgfter fagud-
valgene yderligere tilpasninger med flerdrigt perspektiv samt drgfter og priori-
terer eventuelle anlaegsgnsker. Der foretages forelgbig afrapportering til @ko-
nomiudvalget i maj mdned.

Fagudvalgene drgfter overordnede prioriteringer for effektiviseringsram-
mer/besparelser, der skal danne baggrund for konkrete ideoplaeg fra admini-
strationen.

Forelgbig afrapportering til @konomiudvalget i maj maned med henblik pd
fremlaeggelse p& budgetseminar 26. - 27. juni.
Fortsat sagsfremstilling til Sundhedsudvalgets mgde 4. marts 2014:

Sagen er en opfglgning fra madet den 4. februar 2014, pd mgdet vil blive fore-
lagt forslag til omréder, der kan arbejdes videre med.

Fortsat sagsfremstilling til Sundhedsudvalgets mgde den 8. april
2014:

Sagen er en opfglgning fra madet den 4. marts 2014, pd madet vil der blive
forelagt forslag til omrdder, der kan arbejdes videre med.

Fortsat sagsfremstilling til Sundhedsudvalgets mgde den 6. maj
2014:

Sagen er en opfglgning fra mgdet den 8. april 2014.

Ingen.



@konomiske og
personalemaessige
bemaerkninger:

Indstilling:

Tidligere beslutninger:

30/33

Sagen danner grundlag for det videre arbejde med budget 2015-2018.

Indstilling til Sundhedsudvalgets mgde den 4. februar 2014:
@konomichefen indstiller over for Sundhedsudvalget, at

1. Udvalget drgfter overordnede principper for udvalgets forslag til bud-
getforbedringer, som kan danne udgangspunkt for administrationens
arbejde.

2. Udvalget drgfter og prioriterer eventuelle anlaegsgnsker.

Indstilling til Sundhedsudvalgets mgde den 4. marts 2014:
Social- og borgerservicechefen indstiller til Sundhedsudvalget, at:

1. Udvalget fortsat drafter overordnede principper for udvalgets forslag
til budgetforbedringer, som kan danne udgangspunkt for administrati-
onens arbejde.

Indstilling til Sundhedsudvalgets mgde den 8. april 2014:
Social- og borgerservicechefen indstiller til Sundhedsudvalget, at:

1. Udvalget fortsat drgfter overordnede principper for udvalgets forslag
til budgetforbedringer, som kan danne udgangspunkt for administrati-
onens arbejde.

Indstilling til Sundhedsudvalgets mgde den 6. maj 2014:
Social- og borgerservicechefen indstiller til Sundhedsudvalget, at:

1. Udvalget fortsat drgfter overordnede principper for udvalgets forslag
til budgetforbedringer, som kan danne udgangspunkt for administrati-
onens arbejde.

Beslutning i Sundhedsudvalget, Tirsdag den 04. februar 2014

Pkt. 1 og 2 drgftet.

Kristian Moberg (V) og Kirsten Weiland (A) var ikke til stede.

Beslutning i Sundhedsudvalget, Tirsdag den 04. marts 2014

Pkt. 1 droftet.



Kristian Moberg (V) var ikke til stede.

Beslutning i Sundhedsudvalget, Tirsdag den 08. april 2014

Punktet blev drgftet.

Beslutninger: Sagen blev drgftet.
Anne-Lise Kuhre (A) var ikke til stede.
Bilag: T Budgetbemaerkninger Social service

ot Budgetbemeerkninger Sundhed og forebyggelse
= Lagkager til fagudvalgenes februar drgftelser
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Sagnr. 41

Budgetopfelgning pr. 31. marts 2014 -
Sundhedsudvalget

Lov om kommunernes Styrelse § 40.

Fagomrdderne har i samarbejde med @konomi foretaget en budgetopfglgning
pr. 31. marts 2014 for Sundhedsudvalgets samlede driftsomréde.

Forbrugsprocenten efter 3 maneder udggr 17%, hvilket er lavt sammenlignet
med,at forbrugsprocenten ville udggre 25%, hvis forbruget fordelte sig jeevnt
hen over &ret. Den lave forbrugsprocent skyldes, at kommunen endnu ikke har
modtaget regninger for en hel reekke af udgifterne pd omrédet. Det samlede
budget forventes sdledes forbrugt samtidig med, at der sgges en tilllaegsbevil-
ling vedrgrende aktivitetsbestemt medfinansiering pd 12 mio. kr. Tillaegsbevil-
lingen s@ges pa baggrund af regnskab 2013, som udggr 173,1 mio.kr. (2014-
prisniveau), hvilket er 6 mio. kr. hgjere end budgettet for 2014, som udggr
167,1 mio. kr. Samtidig er der indregnet en forventet stigning i udgiftsniveauet
i forhold til 2013 svarende til 5%, hvilket svarer til den &rlige stigning, der har
veeret siden 2010. Aktivitetsbestemt medfinansiering vedrgrer kommunens
medfinansiering af de regionale sundhedsydelser, som den enkelte kommunes
borgere modtager. Udgifter til aktivitetsbestemt medfinansiering udggr ca 7%
af kommunens samlede driftsudgifter. Udgifterne er ikke en del af kommunens
serviceramme. Kommunen kompenseres for eventuelle merudgifter, hvis det
er en generel tendens pa landsplan, at der er stigende udgifter - seneste skgn
fra KL viser dog ikke, at det er en landsdaekkende tendens, men en stigning
som ses for Hovedstadsregionen. Derfor er der ikke umiddelbart udsigt til
kompensation for kommunens merudgifter.

Budgetopfglgningen har samtidig givet anledning til overfgrsel af budget til
gvrige udvalg pd i alt -10,889 mio. kr. fordelt med:

e -9,533 mio.kr. som er indteegter fra den centrale refusionsordning
budgetlagt under Social service, som fejlagtigt er budgetlagt under
Velfaerdsudvalget. Budgettet er ikke placeret svarende til opgaveforde-
lingen med den nye udvalgsstruktur geeldende fra 1. januar 2014.

e -0,108 mio.kr. vedrgrende Sundhedsomrddet, svarende til nettoudgift
som overfgres til Velfserdsudvalget afledt af opgavefordelingen med
den nye udvalgsstruktur gaeldende fra 1. januar 2014.

e -0,475 mio. kr. som overfgres til IKT under @konomiudvalget og om-
handler budget til opstart af IT-system (DHUV).

e -0,773 mio.kr. overfares til gvrige udvalg vedrgrende institutionen
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Skibbyhgj, som Frederikssund kommune har overtaget fra 1. januar
2014. Budgettet omhandler udgifter til el og varme samt overheadud-
gifter som udgiftsfgres under henholdsvis det Tekniske udvalg samt
@konomiudvalget.

Under Social service omplaceres budget inden for den samlede ramme.

En egentlig tillaegsbevilling pd 12,0 mio. kr., som ikke er en serviceudgift. End-
videre omplaceres 10,889 mio. kr. til gvrige udvalg.

@konomi bemaerker, at den egentlige tillaegsbevilling p& 12,0 mio. kr. ikke
forventes modsvaret af tilsvarende hgjere kommunalt tilskud, da de @gede
udgifter vedrgrende aktivitetsbestemt medfinansiering ikke er en generel ten-
dens pé& landsplan, men en stigning som ses generelt for Hovedstadsregionen.

Direktgren for Velfeerd, Arbejdsmarked og Sundhed indstiller, at Velfaerdsud-
valget over for @konomiudvalg og Byrdd anbefaler, at:

1. Omplacering til gvrige udvalg pé i alt -10,889 mio. kr. godkendes.
2. Egentlig tillaegsbevilling pd i alt 12,0 mio. kr. godkendes.

Anbefales.

Anne-Lise Kuhre (A) var ikke til stede.

T 2014-03-31 Forbrugsrapport - Sundhedsudvalget
 31.03.2014 Noter til budgetopfglgning 31.3.14 Sundhedsudvalget
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