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Punkt 16: Meddelelser:

00.22.00-P35-125-23
Sagsfremstilling

Frederiksberg Kommune har sagt ja til at deltage i et randomiseret forskningsprojekt for borgere med KOL, der takker nej
til lungerehabilitering. Forskningsprojektet udferes af fire hospitaler i Region Hovedstaden (Bispebjerg-Frederiksberg
hospitaler, Gentofte-Herlev hospitaler, Amager-Hvidovre hospitaler og Frederikssund-Hilleread hospitaler). Formalet er at
undersoge effekten af individualiseret hjemmebaseret lungerehabilitering og lunge-telerehabilitering sammenlignet med
sedvanlig behandling hos personer med moderat til meget sveer KOL, der takker nej til tilbud om lungerehabilitering pé
hospital eller kommune.

Resultaterne fra projektet vil kunne bidrage til forbedrede rehabiliteringsmodeller for borgere, hvor fysisk fremmeade pa et
hospital eller et kommunalt sundhedscenter er en forhindring. Denne viden kan danne grundlag for nye permanente
rehabiliteringstilbud pa tvers af regioner og kommuner.

I projektet vil der indga ca. 185 personer med KOL, heraf 1-5 borger fra Frederiksberg Kommune. Det forventes, at
rekrutteringsperioden vil lgbe frem til juni 2025.

2. Aftale mellem Regeringen og KL om gennemforelse af 56 regelforenklingsforslag

Regeringen og KL blev i marts enige om at gennemfore 56 regelforenklingsforslag, der er blevet identificeret som led i
det flerarige samarbejdsprogram mellem regeringen og KL som en del af Aftale om kommunernes gkonomi for 2024. De
konkrete forenklinger fremgér af vedlagte bilag. Regelforenklingerne har til hensigt at understette kommunernes arbejde
med at nedbringe udgifterne til administration for at sikre, at medarbejderne far mere tid til borgerne og oge det
lokalpolitiske handlerum. Nogle af de konkrete forenklinger er tradt i kraft eller vil treede i kraft allerede 1 2024, mens
andre forslag kraever yderligere arbejde og lovaendringer, inden der kan gennemfores konkrete forenklinger.

P& Sundheds- og Forebyggelsesudvalgets omradet har regeringen og KL besluttet at g& videre med felgende forslag
(nummerering henviser til oversigten i aftalen, jf. bilag 1):

KL’s forenklingsforslag

(7) Andring af (lovbestemte) forebyggende hjemmebesog

(23) Samtykke til fissurforsegling i tandplejen

(24) Samtykke til at hente barn i klassen til behandling i tandplejen

Regeringens forenklingsforslag
(3) Nedsat kadence for monitorering af socialtandplejen fra hvert ér til hvert andet ar

Forvaltningen folger den konkrete udmentning af de enkelte forenklingsforslag og vil holde udvalget orienteret efter
behov. Forvaltningen folger desuden arbejdet med sundhedsstrukturkommissionen taet og afventer centrale udmeldinger.

Bilag

Bilag 1 Oversigt over forenklingsforslag.pdf



Punkt 17: Evaluering og status pa de forebyggende hjemmebesog i
Frederiksberg Kommune

00.15.00-G01-3-24
Resume

Sagen beskriver de forebyggende hjemmebesag med fokus pa, hvordan indsatsen udmentes pa Frederiksberg, samt
udvalgte resultater fra Sundhedsstyrelsens nationale evaluering af indsatsen. Endvidere beskrives udviklinger pa lokalt og
nationalt niveau — serligt den nye eldrereformaftale fra april 2024 som skal taenkes ind i udviklingen af indsatsen i de
kommende &r. P4 madet vil en konsulent fra Sundhedscentret give en uddybende prasentation.

Beslutning

Sundheds- og Forebyggelsesudvalget tog orientering om den nationale evaluering af de forebyggende hjemmebesag samt
status pa indsatsen i Frederiksberg Kommune til efterretning.

Indstilling

Social-, Sundheds- og Arbejdsmarkedsomréadet indstiller, at Sundheds- og Forebyggelsesudvalget tager orientering om
den nationale evaluering af de forebyggende hjemmebesgg samt status pé indsatsen i Frederiksberg Kommune til
efterretning.

Sagsfremstilling

Siden 1996 har det vaeret lovpligtigt for landets kommuner at tilbyde forebyggende hjemmebesog til @ldre borgere.
Formaélet med besggene er at stotte de aldre til bedre at udnytte egne ressourcer og bevare funktionsniveau leengst muligt;
at yde rad og vejledning om aktiviteter og stettemuligheder med henblik pé at bidrage til aget tryghed og trivsel; samt at
gore opmearksom pé eksisterende hjelpeforanstaltninger og aktiverende tilbud, som vil kunne medvirke til at forebygge
og lase problemer i oplebet. Loven er blevet @ndret flere gange, serligt med hensyn til, hvilken alder borgere skal have,
nér de bliver tilbudt besog.

I den nye ®ldrereformaftale leegges op til @ndringer i lovgivningen omkring de forebyggende hjemmebesag. I aftalen
hedder det, at det ’som led i den generelle forebyggende indsats, fortsat er vigtigt at iveerksatte opsegende indsatser
malrettet borgere, hvor forebyggelsespotentialet vurderes at vaere relevant.” Det lovbestemte krav om forebyggende
hjemmebesog vil ikke vare en del af en ny aldrelov ifelge aftalen, men kommunerne vil fortsat vere forpligtede til at
arbejde forebyggende. Hvordan forpligtelsen til at arbejde forebyggende preecis udmentes i den ny @ldrelov er endnu
uvist, men det giver anledning til at fokusere pé, hvilken veerdi tilbuddet om forebyggende hjemmebesog skaber for
borgerne i Frederiksberg Kommune ud fra et socialt- og sundhedsfagligt perspektiv.

Sundhedsstyrelsen udgav i september 2023 en evaluering af de forebyggende hjemmebesog. Evalueringen viser blandt
andet, at forebyggende hjemmebesog kan hjelpe borgerne med at handle pa problemer og forhold fx. at fele sig ensomme
eller at have besvear med at opretholde funktionsniveau. Evalueringen afdekkede endvidere, at kommunerne udmenter
tilbuddet forskelligt, og at der er sammenhang mellem den indsats, den enkelte kommune laver, og virkningen af
indsatsen. Jo hgjere indsatsen prioriteres, jo bedre virkning af indsatsen. Der er imidlertid ikke tale om en effektevaluering
af indsatsen. Dette skyldes blandt andet indsatsens brede formél, og at borgernes udbytte — som med alt andet
forebyggelse — ligger adskilt i tid fra selve indsatsen.

Sagen beskriver rammerne for de forebyggende hjemmebesag, hovedpointer fra den nationale evaluering samt giver en
status pa de forebyggende hjemmebeseg 1 Frederiksberg Kommune.

Med den forventede befolkningsudvikling peges der afsluttende pé, at med de ressourcer, der er til indsatsen i dag, vil der
vere behov for en tilpasning/mélretning af de forebyggende hjemmebeseg i drene der kommer.

Rammer for de forebyggende hjemmebesag
Den nuverende lov om de forebyggende hjemmebesag er en rammelov, hvor det nermere indhold og organisering frit
kan bestemmes af den enkelte kommune. Kommunerne skal jf. servicelovens § 79a tilbyde:

alle 70-arige, der bor alene, et forebyggende hjemmebesog

alle borgere i deres fyldte 75. ar og deres fyldte 80. ar et forebyggende hjemmebesog

arlige besog til alle @ldre fra de er 82 ar

behovsbestemte forebyggende hjemmebesgag til alle @ldre i alderen 65 til 81 ar, som er i serlig risiko for at f&
nedsat social, psykisk eller fysisk funktionsevne.



Det forebyggende hjemmebesog er som udgangspunkt et forebyggende og sundhedsfremmende tilbud til @ldre borgere,
der klarer sig uden evrig kommunal hjelp og ikke bor pa plejehjem. Kommunerne kan veelge at undtage borgere, som
modtager daglig personlig pleje og praktisk hjelp efter § 83 i serviceloven fra ordningen om forebyggende hjemmebesog.
I Frederiksberg Kommune er det besluttet, at borgere, der modtager daglig personlig pleje og praktisk hjeelp, ikke far
tilbudt forebyggende hjemmebesog.

Hver enkelt kommune skal endvidere i sin kvalitetsstandard beskrive hvilke grupper af aldre, der skal tilbydes de sakaldt
behovsbestemte besog. P4 Frederiksberg tilbydes de behovsbestemte besgg systematisk til borgere, som mister deres
xgtefaelle eller samboende partner; borgere hvis egtefalle / samboende partner er flyttet i plejebolig; samt til meend, der
bor alene, det ar de fylder 67. De to sidste malgrupper er nye fra 2024, og er udvalgt pa baggrund af viden om de
risikosituationer og faktorer, der kan gge risiko for at borgere mister funktionsevne. Séledes er de 67-arige maend, der bor
alene, udvalgt ud fra viden om, at enlige maend gennemsnitligt har darligere helbred og er i sterre risiko for at miste
funktionsevne end bade kvinder og samboende. Samtidig viser data, at kvinder i hgjere grad end meand takkede ja til
forebyggende hjemmebesog, hvilket ansporerede til mere mélrettet indsats for at besgge mand. Der vil blive fulgt op pa
virkningen af at invitere de nye malgrupper til forebyggende hjemmebesag primo 2025.

Endelig tilbydes frederiksbergborgere i mélgruppen behovsbestemte forebyggende hjemmebesog, hvis de selv henvender
sig med gnsket om et besag, eller hvis kommunen modtager en bekymringshenvendelse om en borger i malgruppen. Der
modtages dog arligt kun ganske fa bekymringshenvendelser, ligesom kun fa borgere selv henvender sig med henblik for at
fa besog.

Den nationale evaluering af de forebyggende hjemmebesag

I aftaleteksten til ”Aftale om udmentning af reserven til foranstaltninger pa social-, sundheds- og arbejdsmarkedsomréadet
2022-2025” papeges det, at forebyggelsespotentialet 1 forebyggende hjemmebesog er stort, og at en evaluering af
forebyggende hjemmebeseog til ldre skal skabe grundlag for at udvikle tilbuddet med hensyn til bl.a. at understette sund
aldring og modvirke ensomhed blandt aldre. P4 den baggrund udgav Sundhedsstyrelsen i september 2023 en evaluering
af indsatsen forebyggende hjemmebesag.

Andelen af borgere, der tager imod beseg, er faldende de seneste ar. Der er her flere forhold, der ger sig gaeldende, og
evalueringens resultater peger ikke péd en entydig begrundelse. Ifelge evalueringen kan det handle om, at flere ikke tager i
mod grundet gget sund aldring, der udskyder behovet for hjelp. At evalueringen blev foretaget under COVID har dog
ogsé pavirket resultaterne.

Det er ikke muligt at konkludere entydigt og klart pé forebyggende hjemmebesags effekt, dels fordi investeringen i denne
type af forebyggelse kun vanskeligt kan pévise en kausal sammenhang ift. virkninger, og dels fordi forebyggende
hjemmebesog bliver gennemfort i mange forskellige udformninger i de 98 kommuner.

Noget tyder dog pé, at udbyttet af besegene for borgerne afthenger af, hvor meget man i den enkelte kommune prioriterer
forebyggende hjemmebeseg. Evalueringen tyder pa, at i kommuner hvor man ger meget for at sikre kvaliteten og
fagligheden i forebyggende hjemmebesag samt investerer i dem (fx ved at sende malrettede datobreve, som sikrer en
hgjere besggsrate) er der tegn pa, at borgeren far et godt udbytte af besgget.

Generelt er fokus i forebyggende hjemmebesog lige sd meget pa mental sundhed og sociale faktorer, sésom ensomhed,
som pa fysiske risikofaktorer, hvilket ogsé er afspejlet i bade lovgivningen, og Sundhedsstyrelsens faglige vejledning for
gennemforelse af forebyggende hjemmebesog. Borgeren far gget viden om kommunale og frivillige tilbud samt en
kontakt til kommunen.

Evalueringen viser, ligesom tidligere undersogelser, at den mest effektive méde at sikre storst mulig tilslutning til
forebyggende hjemmebesog er at sende en invitation til den &ldre borger med konkret dato for besog (et sakaldt
datobrev). Datobreve anvendes i mange kommuner sarligt for at invitere de &ldste borgere samt sarbare grupper, hvor
kommunerne gerne vil prioritere, at de far et besog.

Derudover fremhaves at faglige feellesskaber om det forebyggende arbejde kan sikre kvalitet. For at fastholde et hojt
kompetenceniveau samt kvalitetssikring og -udvikling er det vigtigt, at kommunerne sikrer et solidt fagligt miljo ift. de
forebyggende indsatser, herunder forebyggende hjemmebesgg. Her kan der sikres sammenhaeng mellem
forebyggelsesindsatser, sparring og kompetenceudvikling samt lebende tilpasning og forbedring af indsatserne.

Status pa de forebyggende hjemmebesgg i Frederiksberg Kommune

Data pa de forebyggende hjemmebesag fra 2023 viser, at der er hgjere tilslutning til de forebyggende hjemmebesag ved
hgjere alder. Séledes takker 15 procent af de 75-arige ja til et forebyggende hjemmebesog mod 70 pct. af de 80-drige.
Dette kan heenge sammen med, at borgerne i hegjere grad kan se behovet for et besgg, nar de bliver @ldre. Det skal dog
bemerkes, at de 75-arige borgere forst og fremmest inviteres til et kollektivt arrangement pa Sundhedscentret, nér de




fylder 75 ér, selvom de tillige eller som alternativ har mulighed for at fa et hjemmebesog. Bade det kollektive
arrangement og hjemmebesoget kraever dog, at borgeren selv ringer eller skriver og tilmelder sig — i modsetning til ved
80-ars-besogene, hvor borgerne modtager et datobrev.

Selvom dato-brevene sikrer hgj tilslutning ved 80-arsbesggene, og dermed hgjner effekten af den samlede indsats, er der
samtidig en hgjere risiko for forgaves besgg. Fx hvis borgerne ikke er opmarksomme pa invitationen til besgget, og
derfor ikke er hjemme, nar forebyggelseskonsulenten kommer. Gennem de seneste ar er der arbejdet malrettet for at
mindske forgaeves besgg, blandt andet med brug af sms-pdmindelser til de borgere, som har tilvalgt sms-kontakt. Ved at
sende pamindelsen tre dage for i stedet for dagen for besaget, er det habet at de forgaeves besgg bliver faerre i 2024.

Udover de aldersbestemte besag, tilbydes behovsbestemte besag til de tidligere navnte risikogrupper. Endelig arbejder
forebyggelseskonsulenterne arenaspecifikt i almennyttige boligomrader. I 2024 foregér den fremskudte indsats i
Danmarksgérden.

En illustration af spaendvidden og virkningen af de forebyggende hjemmebesog pé Frederiksberg er givet i de fire
borgereksempler i bilag 1. P& medet vil en konsulent fra Sundhedscentret give en uddybende prasentation.

Befolkningsprognosen viser, at der i Frederiksberg Kommune frem mod 2033 vil komme fearre borgere i alderen 75 ar og
80 ar, mens der vil komme flere borgere i aldersgruppen 81-90 ar. I 2033 forventes séledes en befolkningsnedgang pa 312
borgere i alderskategorierne 75 &r og 80 ar (svarende til, at der bor 18 pct. faerre personer pa 75 ar og 80 ar), mens der
forventes en befolkningstilvaekst pa 1.704 borgere i aldersgruppen 81-90 ér (svarende til, at der bor 48 pct. flere personer i
aldersgruppen 81-90 &r). Samlet set er der altsé tale om befolkningstilvaekst for aldersgruppen 75-90 ar og en
aldersforskydning mod de @ldre borgere. Med de ressourcer, der er til indsatsen i dag, kalder dette pa udvikling af de
forebyggende hjemmebesog i arene der kommer, gennem tilpasning/malretning af indsatsen. Her kan den kommende
regelforenkling fra nationalt hold bidrage til en udvikling af indsatsen med fokus pa dels en fortsettelse af den universelle
indsats, der fanger borgere i risiko for det er for sent, dels et fokus pa social ulighed i sundhed, s& indsatsen malrettes de
borgere, der er i sterst risiko for tab af fysisk, psykisk eller social funktionsevne. Det er vurderingen, at de forebyggende
hjemmebesog — ikke mindst de behovsbestemte besag - ogsa i fremtiden er en indsats med stort potentiale for at
forebygge fysisk, psykisk eller socialt funktionstab for aldre i Frederiksberg Kommune, og dermed @ge borgernes
livskvalitet. Ogsa ud fra et sociogkonomisk perspektiv er indsatsen vasentlig, fordi den bidrager til, at borgerne er aktive
og selvhjulpne leengst muligt.

Okonomi

Sagen har ingen bevillingsmassige konsekvenser.
Borgmesterpategning

Nej

Behandling

Sundheds- og Forebyggelsesudvalget

Bilag

Bilag 1 Forebyggende hjemmebesog



Punkt 18: Bevilling af midler til pilotafprevning af patientrapporterede
oplysninger (PRO) til hjertesvigt

00.01.00-G01-78-24
Resume

Frederiksberg Kommune har sammen med en reekke andre kommuner og hospitaler tilkendegivet interesse for deltagelse i
Sundhedsdatastyrelsens pilotafprevning af PRO (Patient Rapporteret Oplysninger) til hjertesvigt. Frederiksberg
Kommune er blevet tildelt 50.000 kr. til deltagelsen i pilotafprevningen.

Der er udviklet et PRO-vaerktgj til patienter med hjertesvigt, som skal afpreves i 2024. PRO til hjertesvigt skal skabe
bedre individualiserede forlab for patienterne ved at anvende PRO-varktgjet til dialogstette i samtalerne. Mélet er, at
patienterne skal opleve storre indflydelse pa egen behandling, at sundhedsprofessionelle far et grundlag for en mere
fokuseret dialog med patienten, samt at patienter og sundhedsprofessionelle oplever storre sammenhang mellem
sektorerne.

Sagen foreleegges med henblik pa godkendelse af de bevillingsmassige konsekvenser.

Beslutning

Sundheds- og Forebyggelsesudvalget indstiller, at der gives en indtagts- og udgiftsbevilling pa Sundheds- og
Forebyggelsesudvalgets omrade pa 50.000 kr. i 2024 pa baggrund af Sundhedsdatastyrelsens tilsagnsskrivelse om
samarbejdsaftale for pilottest af PRO til hjertesvigt.

Indstilling

Social-, Sundheds- og Arbejdsmarkedsomradet indstiller, at Sundheds- og Forebyggelsesudvalget indstiller, at der gives
en indtegts- og udgiftsbevilling pa Sundheds- og Forebyggelsesudvalgets omrade pa 50.000 kr. 1 2024 pé baggrund af
Sundhedsdatastyrelsens tilsagnsskrivelse om samarbejdsaftale for pilottest af PRO til hjertesvigt.

Sagsfremstilling

Forvaltningen har tilkendegivet interesse for deltagelse i Sundhedsdatastyrelsen, PRO-sekretariatets pilotafprevning af
PRO (Patient Rapporteret Oplysninger) til hjertesvigt.

Formaélet med pilotafprevningen er at teste nationale spergeskemaer til PRO inden for hjertesvigt, herunder at teste
indhold og anvendelsen af spergeskemaer samt den tilherende kliniske algoritme. Pilotafprevningen skal finde sted i
2024. Erfaringerne fra pilotafprevningen skal anvendes til at skabe bedre individualiserede forleb for patienter med
hjertesvigt, hvor PRO-vaerktgjet anvendes til dialogstette i samtalerne. Malet er, at patienterne skal opleve storre
indflydelse pa egen behandling, at sundhedsprofessionelle far et grundlag for en mere fokuseret dialog med patienten,
samt at patienter og sundhedsprofessionelle oplever starre sammenhang mellem sektorerne. Disse mal er i god trad med
Frederiksberg Kommunes Politik for Sundhed, hvor der er fokus pé at koordinere og samarbejde pé tvaers af sektorer samt
at have en helhedsorienteret tilgang med fokus pa borgerens udfordringer.

I pilotafprevningen sendes sporgeskema ud til patienter pa hospitalet ved start og slut pa ambulant forleb samt i
kommunen ved start og slut pd kommunalt forleb. PRO-verktejet malrettes alle voksne patienter (over 18 ar) med
hjertesvigt, evt. med pérerende til at assistere ved besvarelsen. Patienter der ikke har e-Boks, er ekskluderet i
pilotafprevningerne, da pilotafprevningen omfatter en elektronisk version af PRO-verktejet.

Frederiksberg Kommune har faet tilsagn om 50.000 kr. i 2024 fra Sundhedsdatastyrelsen til deltagelse i projektet,
herunder til udgifter til personale, transport mv.

Belobet udmentes pa Sundheds- og Forebyggelsesudvalgets ressortomréde, jf. ekonomiafsnittet.

Okonomi

Sundhedsdatastyrelsen har sendt en ”Samarbejdsaftale for pilottest af PRO til hjertesvigt”, hvor der gives tilsagn om
50.000 kr. i 2024 (bilag 1). Belebet falder pa Sundheds- og Forebyggelsesudvalgets ressortomride (overforselsudgifter).
Der henvises til vedlagte bevillingsskema (bilag 2).

Bevillingen er udgiftsneutral for Frederiksberg Kommune.



Borgmesterpategning

Intet at bemaerke

Behandling

Sundheds- og Forebyggelsesudvalget, Magistraten og Kommunalbestyrelsen
Bilag

Bilag 1 Frederiksberg Kommune samarbejdsaftale pilotafprevning PRO til hjertesvigt

Bilag 2 Bevillingsskema - patientrapporterede oplysninger (PRO) til hjertesvigt



Punkt 19: 1. forventede regnskab 2024

00.30.14-S00-2-24
Resume

Sagen indeholder forvaltningens forste samlede prognose for regnskabsresultatet for 2024. 1. forventede regnskab bygger
pa forventninger samt faktisk forbrug i arets forste to méaneder.

Beslutning
Sundheds- og Forebyggelsesudvalget tog orienteringen vedrerende 1. forventede regnskab 2024 til efterretning.
Indstilling

Direktionen indstiller,

1. at 1. forventede regnskab 2024 tages til efterretning

2. at felgende tilleegsbevillinger meddeles under serviceudgifter:

a. Merudgifter pé driften i 2024 pa 2,7 mio. kr. tilleegsbevilges med modpost pé puljen til uforudsete udgifter, jf. bilag 3,
b. Der indarbejdes rammeneutrale omplaceringer indenfor og pa tvers af udvalg 1 2024 og frem, jf. bilag 3. Fra 2025 og
frem indarbejdes &ndringer i budgetforslag 2025,

c. Overforsler mellem &ar opskriver 2027 med 0,2 mio. kr. og nedskriver 2024 med -0,2 mio. kr. med modpost pa kassen,
jf. bilag 3,

3. at felgende tilleegsbevillinger meddeles under overferselsudgifter:

a. Fra overforselsudgifter til finansposter flyttes 6,6 mio. kr. i 2024 Andringen er samlet set udgiftsneutral for kommune,
jf. bilag 3,

b. Der indarbejdes rammeneutrale omplaceringer indenfor og pa tvers af udvalg i 2024 og frem, jf. bilag 3. Fra 2025 og
frem indarbejdes @ndringer i budgetforslaget for 2025,

4. at felgende @ndringer af radighedsbeleb godkendes under anlag:

a. Mindreudgifter inden for anleegsrammen pa 78,0 mio. kr. i 2024, med modpost pa den negative anlegspulje,

b. Merudgifter for 75,5 mio. kr. inden for anleegsrammen i 2025, der indarbejdes i budgetforslaget til budgetforslag 2025
¢. Merudgifter for 2,3 mio. kr. inden for anleegsrammen i 2026 der indarbejdes i budgetforslaget til budgetforslag 2025,
d. Mindreforbrug udenfor anleegsrammen for 102,1 mio. kr. 1 2024 der tilleegsbevilges pd med modpost pa byggekredit jf.
bilag 7 med henvisning til bilag 3 vedrerende det finansielle omréde,

e. Merforbrug uden for anleegsrammen for 102,1 mio. kr. 1 2025 hvor mindreudgifter pa 12,2 mio. kr. har modpost pa
kassen og merudgifter pa 89,9 mio. kr. tilleegsbevilges med modpost pa byggekreditter jf. bilag 7 med henvisning til bilag
3 vedrerende det finansielle omrade,

f. Mindreindtaegter uden for anleegsrammen for 5,2 mio. kr. i 2024 med modpost pa kassen,

g. Merindtaegter uden for anlegsrammen for 5,2 mio. kr. i 2025 med modpost pa kassen,

5. at folgende tillegsbevillinger meddeles under finansielle poster i 2024 med modpost pé kassen:

a. Fra overforselsudgifter til finansposter flyttes 6,6 mio. kr. Zndringen er samlet set udgiftsneutral for kommune, jf. bilag
3

b. Nettomerindtaegter under kommunes indtaegtsside pa 14 t.kr., jf. bilag 3,

c. Rentemerudgifter pa 4,0 mio. kr., jf. bilag 3,

d. Mindreindtegter for 34,6 mio. kr. under lanoptagelse og merudgifter for 3,5 mio. kr. pa afdrag pa lan, jf. bilag 3,

e. Nettomerudgifter pa 25,0 mio. kr. vedr. finansforskydninger, jf. bilag 3,

f. Merudgifter pé klimalén pa de brugerfinansierede omrader pé -0,5 mio. kr., jf. bilag 3,

6. at folgende tilleegsbevillinger meddeles under det brugerfinansierede omrade med modpost pa kassen:

a. Merudgifter i 2024 pé 3,2 mio. kr.

Direktionen indstiller, at fagudvalgene tager orienteringen vedrerende 1. forventede regnskab 2024 til efterretning.

Sagsfremstilling

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

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



Udvalgsgennemgangene fremgar af bilag 2. Den mere tekniske del i form af bevillingsmeaessige andringer fremgar af
bilag 3. Derudover er der en raekke bilag med oversigter og samtlige afvigelser vedlagt sagen.

Der gives alene tillaegsbevillinger og tekniske korrektioner med modpost pa puljen til uforudsete udgifter i 2024.
Rammeneutrale omplaceringer indarbejdes i 2024. Korrektioner for 2025 og frem indarbejdes i budgetforslag 2025.

Nedenfor er en helt kort gennemgang af hovedpointerne i 1. forventede regnskab 2024 pa driften — overfersler og service
— og anlaeg. Sidst er en laesevejledning til bilagene vedlagt denne sag.

1. Drift
1.1 Overforselsudgifter
Overforselsudgifterne udviser balance.

Udvalgenes indmeldinger viser forventede mindreudgifter for ca. 60 mio. kr. og det skyldes mindreudgifter til overfersler
og til flygtninge fra Ukraine.

Der er en forventning om en negativ midtvejsregulering i 2024 ifm. den kommende @konomiaftale og de forventede
mindreudgifter foreslas reserveret til at deekke den forventede midtvejsregulering.

For en uddybning af overferselsudgifter henvises til bilag 1 og 2.
1.2 Serviceudgifter

Overordnet forventes servicedriften i 2024 at balancere omkring 0, med risici for bade mer- og mindreudgifter. Udvalgene
har afvigelser i sterrelsesordenen -26 til + 17 mio. kr. inkl. risikoomrader. Som i andre kommuner er der fortsat pres pa de
specialiserede omrader. Specialundervisnings- og voksen socialomradet er udfordrede og har risiko for ggede udgifter
resten af aret. P4 @&ldreomradet forventes mindreudgifter, blandt andet som folge af udfordringer med at rekruttere
budgetteret antal SOSU-elever, samt at flere borgere fra andre kommuner valger en plejebolig pa Frederiksberg.
Kommunen har fortsat merudgifter til Ukrainske flygtninge. Merudgifterne daekkes af puljen til uforudsete udgifter samt
budgetpulje afsat hertil. Andret demografi og tekniske korrektioner, der ikke pavirker driften/serviceniveauet frigiver
midler, sd den samlede forventning lander pa -44 til 0 mio. kr.

Udgangspunktet for den gkonomiske styring er fortsat at de enkelte udvalg skal styre efter at overholde deres budget. Et
udvalg, der forventer merudgifter, skal iveerksette modgaende handlinger, s& udvalgets budget overholdes. Under
Magistratens budget ligger puljen til uforudsete udgifter og Magistraten beslutter udmentningen af puljen. Puljen er et-
arig og kan derfor kun anvendes til uforudsete engangsudfordringer og ikke til varige merudgifter. Nar forvaltningen
indstiller udmentning af puljen er det pludseligt opstdende udfordringer sent pé aret, engangsudgifter der ikke kan deekkes
inden for udvalget, et-drige merudgifter som folge af indfasning af handleplaner, s& hard opbremsning undgas, samt
udefrakommende udsving pa ordninger der gér pé tveers af kommunen eller har store udsving.

Det indstilles derfor ikke at der er udvalg der skal udarbejde handleplaner for budgetoverholdelse efter 1. forventede
regnskab 2024, udover Socialudvalget der fortsetter sit igangvarende arbejde med at nedbringe forbruget og komme i
balance. @vrige udvalg med merudgifter i 1. forventede regnskab 2024 indstilles ikke til at udarbejde handleplaner, men
vil fa deres status opgjort ifm. 2. forventede regnskab 2024, hvor en eventuel manko kan indstilles deekket af puljen til
uforudsete udgifter.

Forventningen baserer sig pa to maneders forbrug, og der er fortsat en stor usikkerhedsmargen. Herudover afventes bl.a.
de sociogkonomiske konsekvenser af den kommende gkonomiaftale. Det anbefales derfor ikke at ivaerksette tiltag pba. 1.
forventede regnskab 2024.

2. Anlceg

Frederiksberg Kommunes anlegsramme er i 2024 pa 345 mio. kr. Der er aktuelt ivaerksat anlegsprojekter for mere end
rammen, hvilket styringsmessigt folger kommunens principper, da der erfaringsmassigt kommer forskydninger ud af
aret. I 1. forventede regnskab 2024 forskydes der saledes for ca. 78 mio. kr. til 2025 og 2026. I den resterende del af aret
skal der findes yderligere forskydninger for ca. 87 mio. kr., hvilket vurderes at ligge i et fornuftigt leje. De store
forskydninger til 2025 skaber et behov for periodiseringer ud af 2025 ifm. budget 2025 For yderligere uddybning af
forskydningerne i 1. forventede regnskab henvises til bilag 6 og 7.

Bilagsoversigt:



Til sagen om 1. forventede regnskab 2024 er en reekke bilag, der uddyber og beskriver ovenstdende forhold. Bilagene er:

1. 1. forventede regnskab 2024 — gennemgang til Magistraten: Planchegennemgang af den samlede gkonomi — service-,
overforsels- og anlegsudgifter. Beskrivelse af udfordring, finansiering og lesningsforslag.

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

3. Notat om bevillingsmaessige @ndringer: Gennemgang af bevillingsmaessige @ndringer i form af udgiftsneutrale
omplaceringer, tilleegsbevillinger og driftsoverfersler pa hhv. service-, overforsels- og anleegsudgifter

4. Bevillingsoversigt: @konomioversigt fordelt pa udvalg.

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

6. Anlegsafvigelser fordelt pa udvalg: @konomioversigt over anleegsomradet.

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

Okonomi

Sagens gkonomiske konsekvenser fremgar af bilag 1-7.

Borgmesterpategning

Nej.

Behandling

Magistraten 6. maj 2024, alle fagudvalg pé ferstkommende mede og Kommunalbestyrelsen 27. maj 2024.
Bilag

Bilag 1 1. forventede regnskab 2024

Bilag 2.01 Magistraten 1FR Udvalgsgennemgang

Bilag 2.02 Klima-, Plan og Boligudvalget 1FR Udvalgsgennemgang

Bilag 2.03 Undervisningsudvalget 1FR Udvalgsgennemgang

Bilag 2.04 Aldre- og Omsorgsudvalget 1FR Udvalgsgennemgang

Bilag 2.05 Kultur- og Fritidsudvalget 1FR Udvalgsgennemgang

Bilag 2.06 Berneudvalget 1FR Udvalgsgennemgang

Bilag 2.07 Socialudvalget 1FR Udvalgsgennemgang

Bilag 2.08 Milje- og Trafikudvalget 1FR Udvalgsgennemgang

Bilag 2.09 Arbejdsmarkeds-, Vakst- og Uddannelsesudvalget 1FR Udvalgsgennemgang
Bilag 2.10 Sundheds- og Forebyggelsesudvalget 1FR Udvalgsgennemgang
Bilag 2.11 By- og Erhversstrategisk Udvalg 1FR Udvalgsgennemgang
Bilag 3 Bevillingsmassige @ndringer i 1. forventede regnskab 2024

Bilag 4 Bevillingsoversigt 1. forventede regnskab 2024

Bilag 5 Strukturel balance, resultat og kassebeholdning

Bilag 6 Anlegsafvigelser pa udvalg

Bilag 7 Beskrivelser af afvigelser pd anlagsprojekter



Punkt 20: Katalog af udkast til effektiviseringer og besparelser til budget
2025

00.30.02-A00-1-24

Resume

Med sagen forelegges katalog af udkast til effektiviseringer og besparelser for alle udvalg.

Beslutning

Sundheds- og Forebyggelsesudvalget droftede udkast til effektiviseringer og besparelser pa udvalgets omréde.
Indstilling

Forvaltningen indstiller, at udkast til effektiviseringer og besparelser pa udvalgets omrade dreftes, herunder om udvalget
har input eller nye idéer, der kan bringes i spil til det videre arbejde med det samlede katalog.

Sagsfremstilling

Magistraten besluttede den 5. februar 2024 (pkt. 30), at der skal udarbejdes effektiviseringer og besparelser for 80 mio. kr.
stigende til 115 mio. kr. Magistraten besluttede endvidere (pkt. 29) en budgetproces, hvor Omrade-MED medes med
fagudvalgene og Hovedudvalget mades med Magistraten, og hvor fagudvalgene herefter ligesom i 2023 forelegges
udkast til de forslag, som forvaltningen arbejder med.

Med den tidlige involvering i arbejdet med effektiviseringer og besparelser kan fagudvalgene here Omrade-MED’s
bemerkninger til forslagsudkast pa deres omréde og der kan bringes nye idéer og input ind i det samlede katalog, mens
forslagene fortsat kvalificeres og nuances.

Med denne sag forelegges kataloget af udkast til effektiviseringer og besparelser til dreftelse i alle fagudvalg. Udkast til
forslag pa udvalgenes omrade kan lases i fuld l&engde i bilag 1. Det vedlagte katalog af udkast til effektiviseringer og
besparelser indeholder ikke endelige, ferdigarbejdede forslag, men udkast til de forslag, der er under udarbejdelse.
Kataloget prasenterer saledes ideer under udarbejdelse, og der arbejdes videre med forslagene frem til det endelige
katalog, ligesom der i den videre proces kan komme nye forslag til, eksempelvis pa baggrund af dreftelserne i MED og
fagudvalg.

Bilag 2 giver en kort introduktion til udvalgenes gkonomi og de praesenterede effektiviseringer og besparelser.

P& dette tidspunkt bliver der ikke taget beslutninger om de enkelte forslag. Dette vil, som tidligere ar, ske i forbindelse
med budgetprocessen efter sommerferien.

Kataloget blev behandlet pd meder mellem Omrade-MED og fagudvalg samt Hovedudvalget og Magistraten den 29. april
2024. Det feerdige katalog foreleegges for Magistraten den 19. august og offentliggeres dagen efter pa hjemmesiden.

Den fulde proces for budgetarbejdet fremgér nedenfor:

Dato Aktivitet Ansvarlig
5. februar Beslutning af méltal Magistraten
15. april Behandling af befolkningsprognose Magistraten

29. april Mader mellem Omrédde-MED og fagudvalg Omrade-MED, fagudvalg,
samt HU og MAG om udkast til HU og MAG
effektiviseringer og besparelser

6.0g 13. Droftelse af udkast til effektiviseringer og Fagudvalg
maj besparelser i fagudvalg
3. juni Budgetorientering om 1. finansielle Kommunalbestyrelsen

orientering



3. juni

3. juni

4. august

12.

og 19.

august

19.

19.

22.

23.

26.

26.

28.

30.

2.

august

august

august

august

august

august

august

august

september

2.

september

6.-8.
september

18.

september

23.

september

30.

september

30.

september

30.

september

7. oktober

29.

november

1. finansielle orientering
Frist for budgetsporgsmaél
Frist for budgetsporgsmal

Sidste frist for fagudvalgsbehandling af
udsatte sager til budgetforhandlingerne

Budgetorientering om 2. finansielle
orientering

Behandling af 2. finansielle orientering og
katalog af effektiviseringer og besparelser

Teknisk budgetgennemgang for
Hovedudvalget

Teknisk budgetgennemgang for
Kommunalbestyrelsen

Budgetmede mellem Magistraten og
Hovedudvalget

1. behandling af budget 2025

Endelig frist for budgetspeargsmal til skriftlig
besvarelse (kl. 12)

Frist for heringssvar til budgettet (MED, rad
og borgere) (kl. 12)

Spergetime med forvaltningen

1. behandling af budget 2025

Budgetkonference

Frist for endringsforslag til budget 2025 (k.
12)

Behandling af kirkeligning 2025

Magistraten behandler tekniske @ndringer,
herunder valg mellem statsgaranti og
selvbudgettering pa indtegtssiden

Oversendelse af budget 2025 til 2. behandling

Frist for budgetspargsmaél til indkomne
budgetforslag

2. behandling af budget 2025

Budget 2025 leegges pa hjemmeside

Magistraten
Partierne
Partierne

Fagudvalg

Kommunalbestyrelsen

Magistraten

Hovedudvalget

Kommunalbestyrelsen

Magistraten og

Hovedudvalget

Magistraten

Partierne

@konomi og Udbud

Kommunalbestyrelsen

Kommunalbestyrelsen

Kommunalbestyrelsen

Kommunalbestyrelsen

Magistraten

Magistraten

Magistraten

Partierne

Kommunalbestyrelsen

Dkonomi og Udbud



Okonomi

Sagen har ingen ekonomiske konsekvenser.
Borgmesterpategning

Nej

Behandling

Alle udvalg den 6. eller 13. maj 2024.
Historik

Indstilling 6. maj 2024, pkt. 125:
Forvaltningen indstiller, at udkast til effektiviseringer og besparelser pa udvalgets omréde droftes, herunder om udvalget
har input eller nye idéer, der kan bringes 1 spil til det videre arbejde med det samlede katalog.

Bilag
Bilag 1 - Katalog af udkast til effektiviseringer og besparelser til Budget 2025

Bilag 2 - Praeambler alle udvalg
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