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Punkt 42: Meddelelse:

00.22.00-P35-98-24
Sagsfremstilling

Der er ingen meddelelser til dette punkt.



Punkt 43: Beslutning om ny model for tilretteleeggelse af forebyggende
hjemmebesog

29.09.08-P00-1-25
Resume

Kommunen er ikke laengere forpligtet til at levere et tilbud om forebyggende hjemmebesag. Med budget 2026 besluttede
kommunalbestyrelsen at fastholde finansieringen af tilbuddet, og besluttede samtidig at der skulle udarbejdes en ny model for de
forebyggende hjemmebesgg med seerligt fokus pa ulighed i sundhed og seerlige risikogrupper. | sagen praesenteres den nye model,
herunder det digitale triageringsveerktgj WIPP-360, som skal understgtte en mere differentieret indsats samt Seniorradets
Forebyggelsesudvalgs anbefalinger til modellen.

Beslutning
Sundheds- og Forebyggelsesudvalget

+ godkendte, at den nye model for tilrettelaeggelse af forebyggende hjemmebesgag igangsaettes fra 2026.

Indstilling

Forvaltningen indstiller, at Sundheds- og Forebyggelsesudvalget

+ godkender, at den nye model for tilrettelaeggelse af forebyggende hjemmebesag igangsaettes fra 2026.

Sagsfremstilling

Anledning

Med den nye eeldrelov er kommunerne ikke leengere forpligtet til at levere et tilbud om forebyggende hjemmebesgag til 2eldre, nar de
nar en specifik alder. Kommunen er til gengzeld ifglge ldreloven forpligtet til at tilvejebringe en generel forebyggende indsats over
for eeldre borgere i kommunen, herunder ved ivaerksaettelse af opsggende indsatser malrettet personer, hvor der vurderes at vaere et
forebyggelsespotentiale.

Sundheds- og Forebyggelsesudvalget godkendte den 12. maj 2025 (punkt 24) at fortsaette tilbuddet i den nuvaerende form til
udgangen af 2025, og godkendte samtidig forvaltningens forslag til en ny model for forebyggende hjemmebesgg efter 1. januar 2026
i lyset af den nye Aldrelov. Godkendelsen skete med forbehold for, om midlerne til indsatsen blev zendret under
budgetforhandlingerne for 2026.

Med Budget 2026 vedtog kommunalbestyrelsen at fastholde finansieringen af de forebyggende hjemmebes@g. Samtidig blev det
aftalt, at Sundheds- og Forebyggelsesudvalget, i samarbejde med Seniorradets Forebyggelsesudvalg og @vrige relevante rad, skal
udarbejde en ny model for de forebyggende hjemmebesgg inden for den afsatte ramme med seerligt fokus pa ulighed i sundhed og
seerlige risikogrupper.

Sagen fglger op pa den nye model for forebyggende hjemmebesag med fokus pa handtering af ulighed i sundhed og zeldre i seerlige
risikogrupper. Samtidig praesenteres triageringsveerktgjet WIPP-360 som metode til at operationalisere modellen, samt Seniorradets
anbefalinger til indsatsen.

Anbefaling

Forebyggende hjemmebesgg indgar som en del af Frederiksberg Kommunes generelle forebyggende indsats over for eeldre
borgere. Som det fremgar af sag forelagt for Sundheds- og Forebyggelsesudvalget den 17. marts 2025 (pkt. 12), understatter de
forebyggende hjemmebesgg blandt andet:

« Tidlig opsporing af risikofaktorer (fx ensomhed, depression, hukommelsessvaekkelse, fysisk inaktivitet, sansetab, stort
alkoholforbrug, fald og underernegering mv.) og evt. henvisning til hjaelp, der kan forebygge yderligere funktionstab

« Brobygning, herunder til civilsamfundets faellesskaber

« Individuelt tilpasset radgivning og vejledning indenfor sundhed og trivsel

« Hijeelp til selvhjeelp: Understgtte borgeren i at udnytte egne ressourcer bedst muligt med henblik pa at styrke autonomien samt
bevare funktionsniveauet laengst muligt.

Ny model for forebyggende hjemmebesag med seerligt fokus pé ulighed i sundhed

Social ulighed i sundhed er et stort og stigende problem, samtidig med at antallet af borgere over 80 ar forventes at stige med 37?%
fra 2023 til 2030 i Frederiksberg Kommune. Det understreger behovet for malrettede forebyggende hjemmebesgg, der kan sikre, at
eldre i risikogrupper og med starst behov og forebyggelsespotentiale far den ngdvendige statte og forebyggende indsats.

Den nye model muligger en mere ressourceeffektiv indsats ved at udvide opsporingen og malrette besag til borgere med sterst
risikoprofil, hvor indsatsen har stgrst effekt.

Den nye model for forebyggende hjemmebesag adresserer ulighed i sundhed ved at prioritere og anvende metoder, der sikrer gget
differentiering, hgj tilgeengelighed og opsporing af borgere med et stort behov, som ikke selv henvender sig. Metoder i modellen til at
fremme lighed i sundhed omfatter:



« En ny metode, hvor borgere triageres forud for besag, hvilket sikrer, at indsatsen malrettes borgere med starst behov og
forebyggelsespotentiale. Triagering er en metode hvor indsatsen til borgerne prioriteres ud fra deres helbred og trivsel,
saledes at de borgere, der har det darligst, far tilbudt den starste indsats.

* Opsporing af seerlige risikogrupper, fx borgere som er fritaget for Digital Post.

* Opsgagende og lokale indsatser i samarbejde med foreninger eller bestyrelser og boligsociale medarbejdere i udvalgte
boligomrader. Indsatserne fokuserer pa foreninger og boligomrader med mange aldre med stort forebyggelsespotentiale.

¢ Tilbud pa baggrund af bekymringshenvendelser.

« Invitation til forebyggende hjemmebes@g via brev med tid og dato for besaget, som fremmer tilgaengelighed og reducerer
barrierer i mgdet med kommunen, idet borgeren ikke selv skal tage initiativ til at bestille et besag.

| den nye model er det altsa ikke laengere kun faste aldersgreenser, men risikoprofil og vurderet behov, der styrer, hvem der skal
tilbydes en indsats med henblik pa at fremme lighed i sundhed blandt aeldre borgere.

WIPP-360 som digitalt redskab til triagering i den nye model for forebyggende hjemmebesag

For at understgtte den nye triageringsmetode i modellen vil kommunen implementere WIPP-360 — et gratis, evidensbaseret digitalt
screenings- og triageringsvaerktgj udviklet af Syddansk Universitet i samarbejde med blandt andre Slagelse og Middelfart Kommune.
Formalet er tidligt at opspore og identificere skrgbelige eldre over 60 ar. WIPP-360 modtog KL's Forebyggelsespris i 2024 og
anvendes eller implementeres nu i omkring 50 kommuner.

Veerktajet bestar af et digitalt spargeskema, der sendes til borgerne med Digitale Post og afdaekker funktionsevne, helbred, trivsel og
livssituation. Pa baggrund af svarene foretages en algoritmisk vurdering, som triagerer borgerne i tre risikogrupper: grgn, gul og regd.
Triageringen afgar, hvilken opfelgende indsats, der ivaerkseettes:

* Gran: Ingen opfglgende indsats. Der kan anmodes om et besgg ved fremtidigt behov.
* Gul/rgd: Opfglgning i form af telefonsamtale eller fysisk besag.

Triageringsmetoden sikrer en mere malrettet prioritering af ressourcerne, sa borgere med starst risikoprofil og behov far den rette
indsats.

Fokus pa opsporing af seerlige risikogrupper

| den nye model for forebyggende hjemmebes@g suppleres den brede, digitale opsporing via WIPP-360 med malrettede indsatser
over for seerlige risikogrupper med henblik p at tilbyde et forebyggende hjemmebes@g. En af de identificerede risikogrupper er
borgere over 67 ar, der mister en aegtefeelle eller samlevende partner, jf. sagen af 25. maj 2025 (pkt. 24). Derudover betragtes
borgere fritaget for Digital Post som en seerlig risikogruppe og de vil derfor modtage et fysisk brev med tilbud om besgg pa en given
dato og tid.

Bemaerkninger efter inddragelse af réd

Forvaltningen har vurderet, at Seniorradets forebyggelsesudvalg har veeret relevant at inddrag, og har derfor haft en dialog med
udvalget i efteraret 2025. Seniorrddets Forebyggelsesudvalg tilslutter sig den nye triageringsmetode og anvendelsen af WIPP-360-
redskabet med henblik pa at understatte en mere differentieret indsats. Udvalget vurderer, at den foresldede model, hvor risikoprofil
og vurderet behov i hgjere grad end alder danner grundlag for tildeling af forebyggende hjemmebesgg, er et positivt og fagligt
velbegrundet skridt.

Udvalget anbefaler, at der ikke ivaerkseettes yderligere tiltag for at kontakte borgere med Digital Post, som ikke besvarer
henvendelsen i e-Boks med WIPP-360-spgrgeskemaet. Det vurderes, at denne malgruppe enten ikke gnsker kontakt, eller allerede
nas gennem gvrige opsporende indsatser.

Da borgernes besvarelse af WIPP-360-spgrgeskemaet er afgarende for, at triageringsmetoden kan anvendes effektivt og malrettet,
vil Seniorradets Forebyggelsesudvalg bidrage med deres faglige viden og erfaring til udarbejdelsen af henvendelsesbrevene med
henblik pa at styrke borgernes motivation for at besvare skemaet.

Sagen sendes efter udvalgsbehandling til orientering i Handicapradet og Udsatteradet.
Okonomi

Bevillingsmaessige konsekvenser
Sagen har ingen bevillingsmaessige konsekvenser.

Borgmesterpitegning
Nej
Behandling

Sundheds- og Forebyggelsesudvalget
/AEldre- og Omsorgsudvalget




Punkt 44: Beslutning om udmentning af reduktion af forebyggende tilbud

29.09.00-P19-1-25
Resume

Med aftale om budget 2026 besluttede kommunalbestyrelsen at reducere en reekke borgerrettede forebyggelsesindsatser til
udmegntning i Sundheds- og Forebyggelsesudvalget. Forvaltningen anbefaler en reduktion eller nedlaeggelse af i alt seks indsatser;
kurser for pargrende, forebyggende indsats i grundskolerne, tilbud til borgere med kronisk sygdom, samtaler om sundhed, ryge- og
nikotinstopkurser samt sgvnvejledning.

Beslutning
Sundheds- og Forebyggelsesudvalget

+ godkendte, at de seks beskrevne indsatser udger den vedtagne reduktion af forebyggende tilbud, jf. budgetaftale 2026.

Indstilling

Forvaltningen indstiller, at Sundheds- og Forebyggelsesudvalget

« godkender, at de seks beskrevne indsatser udger den vedtagne reduktion af forebyggende tilbud jf. budgetaftale 2026.

Sagsfremstilling

Anledning
Med aftale om budget 2026 besluttede kommunalbestyrelsen at nedlaegge hhv. nedskalere en af forebyggende indsatser mv. til en
samlet besparelse ved fuld indfasning pa 1,07 mio. kr. arligt.

"Der foretages en reduktion af organisatoriske stgttefunktioner, bl.a. den tveergaende projektledelse
af kommunens sundhedspolitik, med en besparelse pa 0,3 mio. kr. i 2026 og 0,6 mio. kr. arligt
derefter.

En raekke borgerrettede forebyggelsesindsatser reduceres med 0,2 mio. kr. i 2026 stigende til 0,5
mio. kr. arligt ved fuld indfasning. Besparelsen udmegntes i udvalget”

Neerveerende sag vedrgrer den sidste del besparelsen — reduktionen af en raekke forebyggelsesindsatser.

Det bemaerkes, at den farste del af besparelsen, der vedrgrer en reduktion af organisatoriske stettefunktioner i forebyggelsen har
haft en starre effekt i 2026 end beregnet. Det skyldes, at stillingen som projektleder for den tveergaende sundhedspolitik allerede var
vakant ved indgaelse af budgetaftalen. Denne ekstra besparelse daekker besparelsen for de forebyggende indsatser i 2026, og
reduktionen af de forebyggende indsatser implementeres derfor fra og med 2027.

Anbefaling
P& baggrund af beslutningen i budget 2026 om at reducere en reekke forebyggelsesindsatser, anbefaler forvaltningen, at felgende
indsatser skal udgare besparelsen pai alt 0,5 mio. kr. arligt fra 2027:

. Nedlaeggelse af tilbuddet "Leer at tackle hverdagen som pargrende”
. Reduktion af den forebyggende indsats i grundskolerne

. Reduktion af tilbud til borgere med kronisk sygdom

. Nedskalering af tilbuddet "Samtaler om sundhed”

. Omleegning af tilmelding til ryge- og nikotinstopkurser

. Nedleeggelse af sgvnvejledning

OO WN=

Nedenfor er det beskrevet, hvad de enkelte besparelser vil betyde.

1. Nedlaeggelse af tilbuddet "Leer at tackle hverdagen som pararende”

Fra 2027 vil Frederiksberg Kommune ikke laengere have kurset "lzer at tackle hverdagen som pargrende”. Der har ikke vaeret
efterspargsel pa kurset. Derudover vurderes det i Igbet af 2026, om det er muligt at finde frivillige instrukterer til 'mestring af stress”.
Hvis ikke det lykkes at finde frivillige instrukterer, nedlaegges kurset. Derudover nedskaleres abonnementet hos Komiteen for
Sundhedsoplysning fra "stort” til "basis”. Det betyder, at de frivillige instruktgrer ikke far tilbud om den arlige instruktersamling, at der
ikke kan tilbydes gratis uddannelsespladser til nye frivillige instruktgrer, og at der kommer egenbetaling for undervisningsmaterialer.

2. Reduktion af den forebyggende indsats i grundskolerne

| dag udbydes to foraeldreindsatser, der ligner hinanden meget. Fra 2027 reduceres den forebyggende indsats i grundskolerne idet
SSP og Forebyggelsesomradet har udarbejdet et feelles koncept til foreeldremader om unge, alkohol og nikotin, som udbydes til 7.
klassetrin. | 2026 afprgves og justeres konceptet, hvor SSP og Forebyggelsesomradet deltager sammen til foreeldremgderne. En
feelles indsats skaber starre sammenhaeng i indsatserne pa tveers af forvaltningsomrader, anvender feerre ressourcer og skaber
starre tydelighed for foreeldrene.

3. Reduktion af tilbud til borgere med kronisk sygdom



Enkelte tilbud, der ligger ud over de beskrevne kvalitetsstandarder i forlgbsprogrammerne til borgere med kronisk sygdom, tilbydes

ikke leengere. Samarbejdsaftalen med Arbejdsmarkedsafdelingen om vejledning ved socialradgiver til borgere med kraeft og kronisk
sygdom opsiges. Borgerne henvises til de indsatser til relevante samarbejdspartnere i bl.a. Borgerservice og Ydelsescentret. Kurset
"Livet med kronisk sygdom”, udbydes ikke fra og med 2027.

4. Nedskalering af tilbuddet "Samtaler om sundhed”

Lavteerskeltilbuddet "Samtaler om sundhed” nedskaleres, sa det i hgjere grad malrettes borgere i sarbare positioner. Den tilpassede
malgruppe kommunikeres pa Sundhedscentrets hjemmeside, pa sundhed.dk og direkte til de praktiserende laeger, som ogsa
henviser til tilbuddet. Desuden rekrutteres til Samtaler om sundhed via indsatser i almennyttige boligomrader og gennem andre
eksterne og interne samarbejdspartnere fx Arbejdsmarkedsafdelingen og Socialafdelingen.

5. Omleegning af tilmelding til ryge- og nikotinstopkurser

Tilbud om ryge- og nikotinstopkurser bestar i sin nuveerende form, men tilmelding til kurserne omlaegges, sa borgerne i hgjere grad
selv skal tilmelde sig pa Sundhedscentrets hjiemmeside, evt. med stotte fra parerende eller en fagprofessionel, de allerede er i
kontakt med. Motiverende rygestopsamtaler malrettes borgere i sarbare positioner. Der vil fortsat veere fokus pa at oprette lokale
ryge- og nikotinstopkurser i samarbejde med fx psykiatrisk center, bosteder og rusmiddelbehandling.

6. Nedleeggelse af sgvnvejledning
Fra og med 2027 tilbydes der ikke lezengere s@vnvejledning til borgere med savnproblemer, der er tilknyttet forlab i Sundhedscentret.

Af tabel 1 fremgar en oversigt over besparelserne i de enkelte indsatser, der anbefales nedlagt eller nedskaleret. Den samlede
besparelse udger for de seks indsatser udger i alt 0,45 mio. kr. arligt fra 2027 og frem.

Tabel 1. Oversigt over den samlede besparelse samt delelementer i besparelsen af de borgerrettede tilbud

Besparelse pa nedlagge hhv. nedskalere forebyggende 2026 2027 og
indsatser mv. frem
Total 0,62 mio. 1,07 mio. kr.
kr.
Reduktion af organisatoriske stgttefunktioner 2,62 mio. 0,62 mio. kr.
r.
Reduktion af borgerrettede tilbud 0 2,45 mio.
r.
1. Nedleeggelse af tilbuddet "Laer at tackle hverdagen som 0 0,03 mio. kr.
pargrende”
2. Reduktion af den forebyggende indsats i grundskolerne 0 0,10 mio. kr.
3. Reduktion af tilbud til borgere med kronisk sygdom 0 0,32 mio. kr.
4. Nedskalering af tilbuddet "Samtaler om sundhed” 0
5. Omleegning af tilmelding til ryge- og nikotinstopkurser 0
6. Nedlaeggelse af sgvnvejledning 0
Okonomi

Bevillingsmaessige konsekvenser
Sagen har ingen bevillingsmaessige konsekvenser.

Borgmesterpategning

Nej
Behandling
Sundheds- og Forebyggelsesudvalget



Punkt 45: Beslutning om forlaengelse af og status pa Politik for Sundhed

00.01.00-G01-231-24
Resume

I 2025 er fire indsatser afprgvet under de to politisk vedtagne indsatsomrader, som samlet understatter politikkens mal om lighed i
sundhed og etablering af sunde faellesskaber.

Sagen opsummerer erfaringerne med 2025-indsatserne og anbefalinger til den videre proces for Politik for sundhed. Forvaltningen
anbefaler, at Politik for sundhed forlaeanges med ét ar — til og med 2027 for at afvente den kommende folkesundhedslov, samt at der
ikke igangseettes nye indsatser i 2026.

Beslutning
Sundheds- og Forebyggelsesudvalget

1. tog orienteringen om erfaringsopsamlingen for 2025 til efterretning,

2. godkendte, at Politik for sundhed 2023-2026 forlaenges med ét ar til og med 2027,
3. godkendte, at der ikke igangsaettes nye indsatser i 2026, og ?

4. oversendte sagen og beslutningen til orientering i relevante fagudvalg.

Indstilling

Forvaltningen indstiller, at Sundheds- og Forebyggelsesudvalget

1. tager orienteringen om erfaringsopsamlingen for 2025 til efterretning,

2. godkender, at Politik for sundhed 2023-2026 forleenges med ét ar til og med 2027,
3. godkender, at der ikke igangsaettes nye indsatser i 2026, og

4. oversender sagen og beslutningen til orientering i relevante fagudvalg.

Sagsfremstilling

Anledning

Frederiksberg Kommunes Politik for sundhed 2023-2026 har som vision, at Frederiksberg prioriterer sundhedsfremme og
forebyggelse, og at kommunen samarbejder pa tveers om at skabe en sund by med de bedste muligheder og rammer for gode liv for
alle byens borgere (bilag 1: Politik for sundhed 2023-2026).

Politikken omsaettes Igbende i alle kommunens forvaltningsomrader. For at styrke udviklingen og det tvaergdende samarbejde
besluttede Sundheds- og Forebyggelsesudvalget d. 6. februar 2023 (pkt. 8), at der hvert ar skal udveelges ét til tre tvaergaende
strategiske indsatsspor, der understgtter politikkens fire mal. Samtidig er det vigtigt at vaere opmaerksom pa, at der i kommunen
foregar en lang reekke andre sundhedsfremmende indsatser, som ikke er direkte forankret i politikken, men som alligevel bidrager
vaesentligt til borgernes sundhed og trivsel.

Den 10. juni 2024 (punkt 22) besluttede Sundheds- og Forebyggelsesudvalget to tvaergdende strategiske indsatsomrader for 2025:

» Brobygning til sundhedstilbud for sarbare og udsatte borgere
« Styrkelse af deltagelse i feellesskaber for bgrn og unge med saerlige behov

| 2025 er fire indsatser afpravet under de to indsatsomrader, som samlet understetter politikkens mal om lighed i sundhed og
etablering af sunde faellesskaber.

Sagen fremlaegger erfaringerne fra indsatserne i 2025, som er gennemfart inden for de to tveergadende strategiske indsatsspor for
2025, og anbefalinger til den videre proces for politikken.

Anbefaling
Sagen opsummerer erfaringerne med 2025-indsatserne og fremleegger anbefalinger til den videre proces for Politik for sundhed.

Erfaringsopsamlinger for 2025-indsatser

Erfaringsopsamlingerne giver en afsluttende opsamling pa hver enkelt af de fire indsatser gennemfert i 2025 (se bilag 2:
Erfaringsopsamlinger 2025 for Politik for sundhed).

Under indsatsomradet "Brobygning til sundhedstilbud for sarbare og udsatte borgere” er der afprgvet tre konkrete indsatser:

"Helbredstjek til primsert maend i udsatte positioner (Men's Health Week)”

Indsatsen bestod af fremskudte helbredstjek udfert af Sundhedscentret hos Maends Madesteder Frederiksberg i anledning af Men'’s
Health Week. Malgruppen var meend, der sjeeldent benytter sundhedsveesenet og har svaert ved tage hand om eget helbred.
Formalet var at bygge bro til egen laege og relevante sundhedstilbud. | alt fik 16 masnd malt lungefunktion, 11 blev screenet for type
2-diabetes, 14 deltog i en balance- og koordinationstest, og 5 modtog en generel samtale om alkohol. Indsatsen styrkede
deltagernes viden og handlekompetencer i forhold til egen sundhed, fremmede brobygning til egen lsege og skabte trygge rammer
for dialog om sundhed og trivsel.




"Faelles koordinering pa tveers af Social, - og Sundhedsomradet for borgere pa FKD”

Indsatsen bestod i et koordineret samarbejde mellem Visitation og Hjeelpemidler, Socialafdelingen og Frederiksberg Kommunes
Dagnrehabilitering (FKD) i tre borgerforlgb. Malgruppen var borgere i socialt eller psykisk sarbare situationer, som var udskrevet fra
hospitalet med en genoptreeningsplan til FKD. Formalet var at sikre, at borgerne modtog den rette hjeelp og statte under forlgbet,
samt at udskrivningen skete til et passende tilbud. Erfaringerne viser, at det tveergdende samarbejde har gjort det muligt at tilbyde
borgerne relevant stette hurtigere og sikre rettidig brobygning til efterfalgende indsatser.

"Vedligeholdende treening_ved hjaelper”

Indsatsen havde til formal at udvikle og implementere et hjemmetraeningsprogram for geriatriske borgere, der havde afsluttet
ambulant genoptreening og modtog hjemmehjaelp, i samarbejde mellem "Rehabilitering og Genoptraening” og HjiemmeHjaelpen A/S.
Indsatsen blev ivaerksat, men ikke gennemfert, da samarbejdet ophgrte som fglge af en omorganisering efter den nye aeldrelov.

Under det andet indsatsomrade "Deltagelse i feellesskaber for bgrn og unge med seerlige behov” er der afpravet én indsats:

“Feellesskaber for bgrn og unge med saerlige behov”

Indsatsen havde til formal at stette elever pa Skolen ved Nordens Plads i at finde og deltage i fritidsaktiviteter, da malgruppen er
underrepraesenteret i fritidslivet. | samarbejde mellem skolens paedagogiske laeringscenter og kommunens fritidsvejledning blev der
afpravet fremskudt fritidsvejledning pa skolen samt gennemfart informationsindsatser til foreeldre og foreeldrerepraesentanter.
Indsatsen har understgttet etableringen af et fodboldhold for barn og unge med seerlige behov.

Potentiale for fortsaettelse og spredning af indsatserne fra 2025

Indsatserne kan fortsat afpreves i mindre skala, hvor det er muligt og relevant, inden for eksisterende ressourcer og rammer. En
udbredelse kan styrkes via to centrale spor. For det farste kan indsatserne spredes gennem malrettet formidling af resultater og
erfaringer i relevante faglige og organisatoriske fora. Dette giver andre afdelinger og institutioner mulighed for at lade sig inspirere og
tilpasse indsatserne til egne lokale rammer. For det andet kan erfaringerne danne grundlag for en mere malrettet opskalering. Det
kunne eksempelvis ske ved at udbrede indsatsen "Feellesskaber for barn og unge med szerlige behov” til flere skoler og institutioner.
En sadan udbredelse vil kreeve ledelsesopbakning og prioritering af ressourcer inden for rammen.

Plan for evaluering af Politik for sundhed

Som led i arbejdet med Politik for sundhed gennemfgres en samlet evaluering af hele politikken i 2026. Evalueringen skal bl.a.
indeholde en malopfglgning pa de fire mal i politikken. Formalet er at skabe leeringsbaseret viden, der kan styrke grundlaget for
organiseringen af det fremtidige tvaergaende arbejde med sundhedsfremme og borgerrettet forebyggelse i lyset af den kommende
folkesundhedslov.

Den videre vej frem for Politik for sundhed

Som led i aftalen om Sundhedsreformen 2024 er der truffet politisk beslutning om at indfare en folkesundhedslov med det formal at
styrke den strukturelle forebyggelse i kommunerne og reducere uligheden i sundhed. Lovforslaget forventes fremsat i oktober 2026,
og det lovforberedende arbejde blev igangsat i farste halvar af 2025. Loven forventes at traede i kraft den 1. januar 2027.

Med den kommende lov er der lagt op til, at den strukturelle forebyggelse i kommunerne skal styrkes for at mindske uligheden i
sundhed, og at kommunerne skal kunne szette konkrete mal for deres indsats og samarbejde med bl.a. civilsamfundet, almene
boligselskaber og lokale virksomheder. Der er samtidig lagt op til, at kommunerne skal arbejde systematisk og pa tveers af
velfeerdomrader. Loven forventes at danne rammerne for en kommende Politik for sundhed i Frederiksberg Kommune.

Pa den baggrund anbefaler forvaltningen, at Politik for sundhed 2023-2026 forlaenges med ét ar — til og med 2027 — for at sikre, at
kommunens tvaergaende arbejde med strukturel forebyggelse og udviklingen af en potentielt ny politik tilretteleegges i
overensstemmelse med den kommende lovgivning. Det anbefales desuden, at der ikke igangseettes nye indsatser i 2026, som en
konsekvens af beslutningen fra Budget 2026 om at nedlesegge den tveergdende understgttelse i regi af politikken. Det giver desuden
mulighed for at bruge 2026 til forberedelse og tilpasning forud for folkesundhedslovens ikrafttraeden.

Okonomi

Bevillingsmaessige konsekvenser
Sagen har ingen bevillingsmaessige konsekvenser.

Borgmesterpategning
Nej
Behandling

Sundheds- og Forebyggelsesudvalget
Bgrneudvalget

Kultur- og Fritidsudvalget
Socialudvalget
Undervisningsudvalget

/ldre- og Omsorgsudvalget

Bilag
Bilag 1. Politik for sundhed 2023-26

Bilag 2. Erfaringsopsamlinger 2025 for Politik for sundhed



Punkt 46: Beslutning om fortsat ekstern bevilling til
behandlingsprogrammer for svaer overvagt

29.00.00-P20-11-23
Resume

Frederiksberg Kommune har siden 2024 deltaget i forskningsprojektet LightCOM (Lighthouse Consortium on Obesity Management)
sammen med en raekke andre kommuner og universiteter. Frederiksberg Kommune er blevet tildelt 369.226 kr. til deltagelse i
projektet i 2026.

Beslutning
Sundheds- og Forebyggelsesudvalget

« indstiller til Magistraten, at der gives en indtaegts- og udgiftsbevilling pa Sundheds- og Forebyggelsesudvalgets omrade pa
369.226 kr. i 2026 pa baggrund af Kgbenhavns Universitet, Center for Aimen Medicins tilsagnsskrivelse om samarbejdsaftale
for LightCOM-projektet til personer med sveer overveegt.

Indstilling

Forvaltningen indstiller, at Sundheds- og Forebyggelsesudvalget

« indstiller til Magistraten, at der gives en indtaegts- og udgiftsbevilling pa Sundheds- og Forebyggelsesudvalgets omrade pa
369.226 kr. i 2026 pa baggrund af Kgbenhavns Universitet, Center for Aimen Medicins tilsagnsskrivelse om samarbejdsaftale
for LightCOM-projektet til personer med sveer overvaegt.

Sagsfremstilling

Anledning

Frederiksberg Kommune har siden 2024 deltaget i forskningsprojektet LightCOM (Lighthouse Consortium on Obesity Management)
sammen med en raekke andre kommuner og universiteter. Kommunalbestyrelsen godkendte den 2. december 2024 (pkt. 290)
bevillingen til kommunens deltagelse i projektet i hhv. 2024 og 2025. Frederiksberg Kommune er ogsa blevet tildelt midler til
deltagelse i projektet i 2026, som denne sag vedrgrer.

LightCOM-projektet har til formal at forbedre livskvaliteten for personer med sveaer overvaegt og reducere sundheds- og
samfundsomkostningerne. Malet er at udvikle og evaluere nye behandlingsprogrammer herunder maltidserstatninger,
adfaerdsvejledning og veegttabsmedicin for personer med sveer overvaegt.

Frederiksberg Kommunes bidrag omfatter toarige forlab med kliniske disetister og sygeplejersker samt deltagelse i evalueringen af
omkostningseffektiviteten af behandlingsmetoderne.

Frederiksberg Kommune har indgaet et samarbejde med Oxford University, Kebenhavns Universitet, Syddansk Universitet samt
Gladsaxe og Hvidovre Kommune i forskningsprojektet.

De primaere mal for projektet omfatter udvikling og behandlingsmetoder til svaer overveegt, der integrerer maltidserstatninger,
adfeerdsvejledning og veegttabsmedicin. Derudover evalueres fordele og ulemper ved den nye intensive vaegttabsbehandling samt
undersggelse af omkostningseffektiviteten ved disse programmer. Projektet retter sig mod borgere i aldersgruppen 18-60 ar.

Interventionen i projektet bestar af udvikling og afpravning af et intensivt veegttabsprogram, der skal medvirke til et stort og
vedvarende veegttab og forbedring af bade den fysiske og mentale sundhed. Der sammenlignes med en kontrolgruppe, som er det
tilbud der for nuveerende tilbydes. | Frederiksberg Kommune foregar det nuveerende tilboud enten hos egen leege eller i kommunen,
hvor borgerne henvises til et veegttabsneutralt program med fokus pa kropsaccept, spisemgnstre og fysisk aktivitet fremfor veegttab.

De vedlagte bilag 1-5 er yderligere information om Frederiksberg Kommunes opgaver i forskningsprojektet, rekrutteringsmateriale og
deltagerinformation.

Anbefaling
Frederiksberg Kommune har siden 2024 deltaget i forskningsprojektet LightCOM (Lighthouse Consortium on Obesity Management)
sammen med en reekke andre kommuner og universiteter.

Frederiksberg Kommunes opgaver i projektet er at levere fglgende ydelser:

« Borgere i interventionsgruppen felges i 2 ar af en klinisk digetist, og for de borgere, der skal have vaegttabsmedicin,
undervises af en sygeplejerske i at tage injektioner

« Kontrolgruppen tilbydes et vaegttabsneutralt program hos en klinisk diaetist efterfulgt af et gruppeforlgb over 14 uger 'Veegt i
balance’ ved klinisk digetist og sundhedskonsulent

Frederiksberg Kommunes deltagelse vil derudover bidrage til, at behandlingsprogrammerne afprgves i samarbejde pa tvaers af
sektorer i sundhedsvaesenet, samt bidrage til de sundhedsgkonomiske analyser der undersgger omkostningseffektiviteten ved
begge programmer.



Frederiksberg Kommune har faet tilsagn om 369.226 kr. i 2026 fra Kgbenhavns Universitet, Center for Almen Medicin til deltagelse i
projektet, herunder til udgifter til bl.a. personale.

Belgbet udmgntes pa Sundheds- og Forebyggelsesudvalgets ressortomrade, jf. gkonomiafsnittet.
Okonomi

Bevillingsmaessige konsekvenser

Ekstern finansiering

Projektets gkonomi er baseret pa ekstern finansiering fra Kgbenhavns Universitet, Center for Aimen Medicin (Centeret). Centeret har
i "Tilleeg til aftale om forskningssamarbejde” givet tilsagn om 369.226 kr. i 2026 som betaling for kommunens ydelser i projektet.

Udgifter og indtaegter balancerer, sa projektet bade i de enkelte ar og samlet set er udgiftsneutralt for Frederiksberg Kommune.

Belgbet falder pa Sundheds- og Forebyggelsesudvalgets ressortomrade. Der henvises til vedlagte bevillingsskema (bilag 6).
Borgmesterpitegning

Intet at bemaerke

Behandling

Sundheds- og Forebyggelsesudvalget
Magistraten
Kommunalbestyrelsen

Bilag

Bilag 1. Frederiksberg Kommunes opgaver i Light COM
Bilag 2. LightCOM - Rekrutteringsbrev - kommune
Bilag 3. LightCOM - Rekrutteringsplakat

Bilag 4. LightCARE - Deltagerinformation

Bilag 5. LightWAY - Deltagerinformation

Bevillingsskema 2026 - drift - Lightcom



Punkt 47: Forslag til beslutning fra 1. viceborgmester Lone Loklindt om
forebyggelse af demens og flere tilbud til demente

29.09.04-A08-1-25
Resume

Der er den 1. september 2025 stillet forslag om styrket indsats vedrgrende dels tidlig opsporing af demens og dels udvikling af
aktivitetstilbud til borgere med begyndende demens i samarbejde med civilsamfundet. Med budgetaftalen for 2026 er der afsat 0,5
mio. kr. arligt fra 2026 og frem til dette formal. Det indstilles pa den baggrund, at beslutningsforslaget tiltreedes.

Beslutning
Sundheds- og Forebyggelsesudvalget

« indstiller til Magistraten, at forslaget tiltraedes, idet det med budget 2026 blev vedtaget at afsaette midler til en styrket indsats
for borgere med begyndende demens.

Indstilling

Forvaltningen indstiller, at Sundheds- og Forebyggelsesudvalget

« indstiller til Magistraten, at forslaget tiltreedes, idet det med budget 2026 blev vedtaget at afsaette midler til en styrket indsats
for borgere med begyndende demens.

Sagsfremstilling

Anledning
1. viceborgmester Lone Loklindt har stillet forslag om forebyggelse af demens og flere tilbud til demente.

Kommunalbestyrelsen oversendte den 1. september 2025 forslaget til behandling i Sundheds- og Forebyggelsesudvalget:

Forslag:

"Flere og flere rammes af demens, ikke kun geldre men ogsa yngre og midaldrende mennesker. Demens er

ikke bare en livsbetingelse, det er en alvorlig hjernesygdom. Alt for mange opspores meget sent, nar de har

moderat eller sveer demens, hvorved det er sveert at bremse uadviklingen af sygdommen. Demens er meget

tabubelagt og sygdommen rammer hele familien. Men meget kan gares nér den opspores i tide. Derfor har vi brug for en meget
starre oplysningsindsats, sa flere opspores tidligt sé de kan fa en bedre livskvalitet i vante omgivelser. Oplysningsindsatsen handler
ogsa om forebyggelse i bred forstand gennem sund livsstil, at leere nyt og holde hjernen frisk samt undga isolation. Dette skal
naturligvis sammenholdes med den

demensopsporing og pargrende-indsats som allerede tilbydes borgerne pa Frederiksberg.

Derfor gér dette forslag pa to ben:
1. Oplysningskampagne, opkvalificering og uddannelse af flere demenskoordinatorer
Der bgr seettes endnu mere fokus pa tidlig opsporing af tegn pa sansetab (syn og harelse) samt social isolation, f.eks. efter
sygdomsforlgb. Opsporingen kan finde sted i boligforeninger, i civilsamfundet og i sundhedssektoren. For at sikre en tidlig og
effektiv indsats kan kommunen tilbyde radgivning og screening til borgere med behov — forudsat at der er tilstraekkeligt med
uddannede demenskoordinatorer til at Iafte opgaven.
2. Demensfeellesskab efter inspiration fra Odensemodellen
Vi gnsker at forbedre livskvaliteten for de borgere som lever med begyndende demens. Hvordan kan vi bruge inspiration fra
Odensemodellen, hvor kommunen giver driftstilskud til lokaler, en medarbejder og frivillige fra civilsamfundet. De driver sé&
aktivitetstilbud med cognitiv traening, netveerk og pararendegrupper, pd en made hvor frivillige og brugere ofte lapper lidt over
hinanden. Dermed brydes den sociale isolation for mange mennesker i trygge rammer."
Anbefaling

Forvaltningens bemaerkninger
Med budgetaftale 2026 er der afsat 0,5 mio. kr. arligt fra 2026 og frem til tidlig opsporing af demens:

"Der afsaettes 0,5 mio. kr. arligt fra 2026 og frem til en styrket indsats for borgere, der lever med begyndende demens. Indsatsen skal
tilrettelaegges i samarbejde med civilsamfundet og have fokus pa sociale aktivitetstilbud.”

Pa den baggrund vil forvaltningen anbefale, at beslutningsforslaget tiltraedes.

Sundheds- og Forebyggelsesudvalget vil i 1. kvartal 2026 blive forelagt en sag vedrgrende en konkret model for udmentning af
indsatsen.



Okonomi

Bevillingsmaessige konsekvenser
Sagen har ingen bevillingsmaessige konsekvenser.

Borgmesterpitegning
Nej
Behandling

Sundheds- og Forebyggelsesudvalget
Magistraten
Kommunalbestyrelsen



Punkt 48: Forslag til beslutning fra kommunalbestyrelsesmedlem Kristoffer
Appel om barselsgrupper for regnbuefamilier pa Frederiksberg

29.12.00-A00-1-25
Resume

Det foreslas, at Frederiksberg Komumne tilbyder farstegangsfedende regnbuefamilier, at deltage i barselsgrupper med andre
regnbuefamilier.

Beslutning
Sundheds- og Forebyggelsesudvalget

« indstiller til kommunalbestyrelsen, at beslutningsforslaget tiltraedes.

Indstilling

Forvaltningen indstiller, at Sundheds- og Forebyggelsesudvalget

« indstiller til Kommunalbestyrelsen, at beslutningsforslaget tiltreedes

Sagsfremstilling

Anledning
Kommunalbestyrelsen har pad mgdet den 6. oktober 2025 (punkt 283) besluttet at oversende falgende beslutningsforsiag til
Sundheds- og Forebyggelsesudvalget:

"Baggrund:

Familier findes i mange former i dag. Derfor er det vigtigt, at Frederiksberg ogsé understatter regnbuefamilier, hvor en eller flere af
foreeldrene er LGBT+ personer. Nar man skal starte en regnbuefamilie, kan man have nogle andre behov, end traditionelle familier,
fordi man er i en familiekonstellation, der er anderledes end normen. Her kan det vaere en stor hjaelp at veere i barselsgruppe med

andre regnbuefamilier.

Forslag til beslutning

Derfor foreslas det, at Frederiksberg Kommune skal tilbyde, at farstegangsfedende regnbueforaeldre kan anmode om at blive
placeret i en barselsgruppe med andre regnbuefamilier. Dette safremt der er tilstraekkelig efterspgrgsel, som understgtter oprettelsen
af en saerskilt gruppe. Dialog og tilmelding til en barselsgruppe for regnbuefamilier kan ske ved, at Sundhedsplejen oplyser om
denne mulighed i forbindelse med aflaeggelsen af etableringsbesgg kort tid efter fgdslen.”

Anbefaling
Pa nuvaerende tidspunkt tilbydes alle farstegangsfedende at deltage i en barselsgruppe, som sammensaettes og faciliteres af
Sundhedsplejen med et opstartsmade.

Det vurderes muligt at imedekomme forslaget om, at farstegangsfedende regnbueforaeldre kan informeres og anmode om at blive
placeret i en barselsgruppe med andre regnbuefamilier. Sddanne grupper vil kunne etableres inden for den eksisterende
gkonomiske ramme, forudsat at der er tilstreekkelig efterspargsel, som kan understgtte oprettelsen af en eller flere szerskilte grupper.

Dialog og tilmelding til en barselsgruppe for regnbuefamilier kan ske ved, at Sundhedsplejen informerer om denne mulighed i
forbindelse med etableringsbesgget i hjiemmet kort tid efter fodslen.

Okonomi

Bevillingsmaessige konsekvenser
Ingen gkonomiske konsekvenser som fglge af denne sag.

Borgmesterpategning

Nej
Behandling

Sundheds-og Forebyggelsesudvalget, Kommunalbestyrelsen



Punkt 49: Beslutning om 2. forventede regnskab 2025

00.30.14-S00-2-25
Resume

Sagen indeholder forvaltningens anden samlede prognose for regnskabsresultatet for 2025. 2. forventede regnskab bygger pa
forventninger samt faktisk forbrug i arets fgrste ni maneder. Frederiksberg Kommune forventes at overholde budgettet i 2025. Det
forventede regnskab udviser et mindreforbrug primeert pa overfgrselsudgifter, hvor der er mindreudgifter som felge af lavere ledighed
end forventet, og finansposter, hvor der er merindtaegter fra forskerskat. Kasseforbedringen som falge heraf indstilles reserveret til
fremtidige anleegsbehov.

Beslutning
Sundheds- og Forebyggelsesudvalget

« tog sagen til orientering.

Indstilling

Forvaltningen indstiller, at Magistraten indstiller,

1. at 2. forventede regnskab 2025 tages til efterretning,

2. at der meddeles tilleegsbevillinger og rammeneutrale omplaceringer i 2025 og frem jf. tabel 1 i afsnittet Bevillingsmaessige
konsekvenser,

3. at der meddeles anleegsbevilling pa 7,1 mio. kr. hvor 5,8 mio. kr. er tidlig igangsaettelse af projekter og 1,3 mio. kr. er bevilling
af merudgifter finansieret af mindreforbrug pa andre projekter,

4. at en andel af merindtaegterne under finansposter pa 12,4 mio. kr. reserveres til Iangenopretning pa sociale botilbud, idet
belgbet tillaegsbevilges puljen til uforudsete udgifter under Magistraten jf. afsnittet Langenopretning pa sociale botilbud,

5. at forvaltningen bemyndiges til administrativt at berigtige driftsbevillinger for op til 17,5 mio.kr. mellem Magistraten og
Socialudvalget svarende til de konkrete udgifter i regnskab 2025, og

6. at den forventede kasseforbedring pa 50 mio. kr. reserveres til kommende anlagsbehov, jf. afsnittet Reservation til anlaeg.

Fagudvalgene far sagen til orientering.
Sagsfremstilling

Anledning

Forventede regnskaber indeholder en fuld gennemgang og beskrivelse af kommunens aktuelle gkonomiske situation i indevaerende
ar, samt en raekke tekniske omplaceringer og tilleegsbevillinger. For at gge tilgeengeligheden og formidlingen er formatet for de
forventede regnskaber opsat, sa den tekniske del er adskilt fra selve gennemgangen af Frederiksbergs Kommunens gkonomi.

Selve prognosen og status pa kommunens gkonomi fremgar i vedlagte planchesaet (bilag 1).

Udvalgsgennemgangene fremgar af bilag 2. Den mere tekniske del i form af bevillingsmaessige aendringer fremgar af bilag 3.
Derudover er der en reekke bilag med oversigter og samtlige afvigelser vedlagt sagen (bilag 4-8).

Overordnet
Overordnet er forventningen, at Frederiksberg Kommune overholder budgettet i 2025. Der forventes mindreudgifter pa bade service,
overfgrselsudgifter og anleeg.

Service

Overordnet peger forventningerne til servicedriften i 2025 i retning af mindreudgifter, men med en lille risiko for merudgifter.
Udvalgene viser afvigelser i stgrrelsesordenen -24 til -1 mio. kr. inkl. risikoomrader. Det er seerligt Zldre- og Omsorgsudvalget og
Bgrneudvalget, der treekker i retning af mindreudgifter. For ZAldre- og Omsorgsudvalget er det isaer faerre udgifter til SOSU-elever
samt merindtaegter pa faerdigbehandlede psykiatriske patienter, der resulterer i forventede mindreudgifter. For Barneudvalget er det
feerre barn end forventet, der giver mindreudgifter. | modsat retning traekker Socialudvalget, der seerligt er presset af merudagifter il
herberger og botilbud. Kommunen har fortsat merudgifter til ukrainske flygtninge, som kan daekkes af budgetpulje afsat hertil samt
den statslige kompensation.

Finansiering af nye initiativer og udmentning af centrale puljer gar, at den samlede forventning lander mellem mindreudgifter pa 20
mio. kr. og merudgifter pa 3 mio. kr. inklusiv risici. Det svarer til mellem -0,4% og -0,1 % af det korrigerede budget.

For en uddybning af service henvises til bilag 1 og 2.

Anleeg

Anlaeg viser forelgbigt forventede mindreudgifter for 14 mio. kr. i forhold til anleegsrammen i 2025 primaert som fglge af forskydninger.
Forvaltningen vurderer, at der i den resterende del af 2025 kan komme yderligere uidentificerede forskydninger, der kan medfgre, at
mindreforbruget bliver stagrre. Den negative anlaegspulje er fuldt udmeantet.



Der er sket forskydninger ud af aret for en raekke projekter, bl.a. Sendermarkskolen og vedligeholdsprojekter pa Klima-, Plan- og
Boligudvalget. For yderligere uddybning af forskydningerne henvises til bilag 6 og 7.

Overfarselsudgifter

Overfarselsudgifterne udviser forventede mindreudgifter inklusiv midtvejsregulering for 40 mio. kr. Mindreudgifterne kan henfares til,
at der ikke er sket den forventede stigning i ledigheden. Endvidere er der opkraevet ekstraordineere mellemkommunale indteegter
vedrgrende en raekke ydelser, iseer fartidspension, for perioden 2022-2024.

For en uddybning af overfgrselsudgifter henvises til bilag 1 og 2.

Finansposter

Finansposter viser en forventet forbedring pa 13,0 mio. kr. Den vaesentligste arsag hertil er afregning af forskerskat, der ligger pa et
betydeligt hgjere niveau end i tidligere ar. | forbedringen er indregnet et finansieringsbehov pa 12 mio. kr. til sag om lengenopretning
pa sociale botilbud

For en uddybning af finansposter henvises til bilag 1.

Langenopretning pa sociale botilbud

Jf. meddelelsespunkt til Socialudvalget 24.11.2025 er det blevet klart, at der mange steder pa4 kommunens sociale tilbud har vaeret
praksis - formentlig i en laengere arreekke - for at ledere efter aftale med medarbejderne har tilrettelagt bl.a. arbejdstiden pa en made,
der ikke altid har veeret korrekt i forhold til overenskomsterne. Dette giver pligt til at kommunen i en del tilfaelde skal udbetale
yderligere til medarbejderne.

Der er stadig betydelig usikkerhed om omfanget af udgiften, men det arbejdes pa hurtigst muligt at udbedre forholdene med hjaelpe
fra eksterne specialister. Langenopretningen forventes at medfere betydelige udgifter i 2025. Forelgbigt skennes udgifter pa 20-25
mio. kr.

Baseret pa de forste gennemgéede sager, er der i 2. FR indregnet 5,5 mio. kr. i udgifter under Socialudvalget. Derudover foreslas
yderligere 17,5 mio. kr. reserveret i puljen til uforudsete udgifter.

Med 2. FR udger puljen 5,1 mio. kr., og de resterende 12,4 mio. kr. indstilles tillaegsbevilges il puljen finansieret af merindteegter
under finansposter i 2. FR.

For at sikre korrekte bevillinger i regnskabet, indstilles det, at forvaltningen bemyndiges til at foretage en administrativ tillaegsbevilling
fra puljen under Magistraten og til Socialudvalget, nar de faktiske udgifter i 2025 er kendt, idet der ikke er flere
kommunalbestyrelsesmgder i ar.

Reservation til anleeg
Der foreslas reserveret 50 mio. kr. til fremtidige anleegsbehov finansieret af den forventede kasseforbedring. Midlerne reserveres til
anleegsbehov, da der ikke er tale om varige midler.

Savel servicerammen som anlaegsrammen er fuldt udnyttet i 2026.

Bilagsoversigt
Til sagen om 2. forventede regnskab 2025 er en raekke bilag, der uddyber og beskriver ovenstaende forhold. Bilagene er:

1. 2. forventede regnskab 2025 — gennemgang til Magistraten: Planchegennemgang af den samlede gkonomi — service-,
overfgrsels- og anleegsudgifter. Beskrivelse af udfordring, finansiering og lgsningsforslag.

2. Samlet udvalgsgennemgang: Uddybende gennemgang af de enkelte fagudvalg i plancher.

3. Notat om bevillingsmeessige eendringer: Gennemgang af bevillingsmaessige aendringer i form af udgiftsneutrale omplaceringer,
tillaegsbevillinger og driftsoverfarsler pa hhv. service-, overfgrsels- og anlaegsudgifter

4. Bevillingsoversigt: @konomioversigt fordelt pa udvalg.

5. Strukturel balance, resultat og kassebeholdning: dkonomioversigt over kommunens finansielle status.

6. Anleegsafvigelser fordelt pa udvalg: @konomioversigt over anlasegsomradet.

7. Beskrivelser af afvigelser pa anlaegsprojekter: Uddybende oversigt over de enkelte anlaegsprojekter

8. Anlaegsbevilling meddelt med 2. forventede regnskab.

Anbefaling
Forvaltningen anbefaler, at Magistraten tiltraeder indstillingerne.

Okonomi

Bevillingsmaessige konsekvenser
Med 2. forventede regnskab meddeles der tillaegsbevillinger og rammeneutrale omplaceringer indenfor og pa tveers af udvalg i 2025
og frem — jf. tabel 1. Alle bevillingsmeessige sendringer er uddybet i bilag 3 og 6.

Tabel 1 Tilleegsbevillinger og udgiftsneutrale omplaceringer

, . Udgifter 42 -2,1 0.3 0.3 0.0 Puljen til uforudsete
Drift, service

Indtaegter -4,2 -0,3 -0,3 -0,3 0,0



Udgifter 3.9 -2,9 1.1 -2,3 -2,3

. . Kassen
Drift, service
Indteegter -2,9 2,9 2,9 2,9 2,9
Udgifter 4,3 -1,0 -1,0 -1,0 -1,0 Kassen
Drift, overfarsler
Indteegter -8,1 1,0 1,0 1,0 1,0
Anlgeg, indenfor ;4 iger 1337 1311 Negativ anlesgspulje

anleegsrammen

Anleeg, indenfor

anlaegsrammen Udgifter 9,3 0,0 06 0,0 -0,3  Kassen

Udgifter 9,1 -9,1 0,0 0,0 0,0

Anlzeg, udenfor Kassen
anlagsrammen yiogter <118 11,8 00 00 00

Udgifter 4.2
Finansielle poster Kassen

Indteegter 238,0

* Bevillingsaendringer for 2027 og frem indarbejdes i budgetforslaget for 2027 og vil blive foreslaet tiltradt med budgetforslaget for
2027.

Modposten for tillaegsbevillingerne er hhv. puljen til uforudsete udgifter i 2025, den negative anlaegspulje i 2025 frem til den udmentet
(herefter kassen), den negative anleegspulje i 2026, og kassen i overslagsar og pa @vrige styringsomrader.

Sagens bevillingsmaessige konsekvenser er uddybet i bilag 3 og 6.
Borgmesterpitegning

Nej

Behandling

Magistraten
Alle fagudvalg
Kommunalbestyrelsen

Bilag

Bilag 1 2. FR 2025

Bilag 2.01 Magistraten 2FR udvalgsgennemgang

Bilag 2.02 Klima-, Plan- og Boligudvalget 2FR udvalgsgennemgang
Bilag 2.03 Undervisningsudvalget 2FR udvalgsgennemgang

Bilag 2.04 £Aldre- og Omsorgsudvalget 2FR udvalgsgennemgang

Bilag 2.05 Kultur- og Fritidsudvalget 2FR udvalgsgennemgang

Bilag 2.06 Berneudvalget 2FR udvalgsgennemgang

Bilag 2.07 Socialudvalget 2FR udvalgsgennemgang

Bilag 2.08 Milje- og Trafikudvalget 2FR udvalgsgennemgang

Bilag 2.09 Arbejdsmarkeds-, Vakst- og Uddannelsesudvalget 2FR udvalgsgennemgang
Bilag 2.10 Sundhed- og Forebyggelsesudvalget 2FR udvalgsgennemgang
Bilag 2.11 By- og Erhvervsstrategisk Udvalg 2FR udvalgsgennemgang
Bilag 3 Bevillingsmaessige @ndringer i 2. forventede regnskab 2025
Bilag 4 - Bevillingsoversigt 2. forventede regnskab

Bilag 5 - Strukturel balance, resultat og kassebeholdning



Bilag 6 Anlegsafvigelser fordelt pa udvalg
Bilag 7 Beskrivelser af afvigelser pa anlagsprojekter

Bilag 8 Anlegsbevillinger med 2. FR
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