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Punkt 63: Godkendelse af dagsorden

00.22.04-P35-8-21

Indstilling
Administrationen indstiller til Udvalget for ZAldre, Social og Sundhed:

1. at godkende dagsordenen.
Sagsfremstilling

Forud for udvalgets meder udsendes en dagsorden med det fornedne materiale til bedemmelse af de sager, der skal
optages pa dagsorden.

Helle Saugmann Lund (I), Pia Foght (A), Simon Mortensen (C) (stedfortraeder for Samir Maali (C)), Trine Mette Egetved-
Serensen (C), Anders Gerner Frost (NG), Pernille Kromann Sams (M) og Helle Blomsterberg (V).

Lovgrundlag

LBK nr 47 af 15.01.2019 (Kommunestyrelsesloven) § 20.

Beslutning

1. Godkendt



Punkt 64: Ledelsesstatus pa voksenomradet

00.30.14-S00-7-24
Resume
konomiudvalget har besluttet en anden budgetopfelgningsproces i 2024 i henholdsvis @konomiudvalg og fagudvalgene

Skole, Born og Familie samt £Aldre, Social og Sundhed for at sikre bedre styring og styrket ledelse. Ledelsen vil pd madet
give udvalget en opfelgning pa arbejdet med at styrke styringen af omradet og det tvaerfaglige ledelsesfokus.

Sagsfremstilling

@Jkonomiudvalget besluttede den 27. maj 2024, at der pa baggrund af forventede budgetoverskridelser er behov for en
anden budgetopfelgningsproces end den, der blev besluttet i @konomiudvalget den 6. november 2023.

Den ny opfelgningsproces skal sikre bedre styring og et styrket tvaerfagligt ledelsesfokus. Herudover er det hensigten, at
fagudvalg og skonomiudvalg er tettere pa opfelgningen.

Ledelsen vil pa fagudvalgsmederne for velfeerdsomraderne give en status pa arbejdet med udviklingen pa udvalgets
omrédet. Udvalget drefter, hvad status giver anledning til.

Indstilling
Administrationen indstiller til Udvalget for Aldre, Social og Sundhed:

1. At tage orienteringen til efterretning.

Beslutning

1. Taget til efterretning



Punkt 65: Medarbejdere uden sundhedsfaglig uddannelse i hjemmeplejen

27.36.00-P23-1-23
Resume

Rekruttering og tilknytning af medarbejdere er et stort fokusomréde i Helhedsplejen og en udfordring generelt pa
sundhedsomréadet. Derfor besluttede udvalget tilbage i maj 2023, at Helhedsplejen og fritvalgsleverandererne forsggsvis
kunne bruge medarbejdere uden sundhedsfaglig uddannelse til flere opgaver i plejen end det, der er defineret i
Godkendelsesmaterialet.

Udvalget skal pa baggrund af Helhedsplejens erfaringer fra afprevningen treeffe beslutning om, hvorvidt denne praksis
skal gares permanent og skrives ind i Godkendelsesmaterialet.

Indstilling
Administrationen indstiller til Udvalget for Aldre, Social og Sundhed:

1. at godkende, at Helhedsplejen og fritvalgsleverandererne kan anvende medarbejdere uden sundhedsfaglig
uddannelse til udvalgte plejeopgaver efter grundig oplering som defineret i bilaget

2. at godkende, at maksimalt 20 pct. af opgaverne inden for personlig pleje mé loses af medarbejdere uden
sundhedsfaglig uddannelse

3. at godkende, at det alene er Helhedsplejen, der ma anvende medarbejdere uden sundhedsfaglig uddannelse til at
lose udvalgte videredelegerede sygeplejeindsatser

Sagsfremstilling
Baggrund

Udvalget godkendte i maj 2023 under punkt 71 om Budgetopfelgning 1 at udvide opgaveportefoljen for medarbejdere
uden sundhedsfaglig uddannelse i en afprovningsperiode jf. bilaget. Arsagen var, at Helhedsplejen havde udfordringer
med bemandingen i spidsbelastningsperioder som eksempelvis sommerferien, og fordi vikarforbruget i sommeren 2022
havde veret hejt. Formalet var at gge antallet af fastansatte, ege kontinuiteten hos borgerne og undga dyre vikartimer.
Dertil var det forventningen, at flere medarbejdere uden sundhedsfaglig uddannelse kunne fa lyst til at tage en
sundhedsfaglig uddannelse, nar de havde snust til faget.

I det folgende ridses Helhedsplejens erfaringer op.

Erfaringer fra Helhedsplejens afprevning

Helhedsplejen har i dag 16 ansatte uden sundhedsfaglig uddannelse, hvilket svarer til ca. 6,5 pct. af Helhedsplejens
medarbejderstyrke. Medarbejderne har gennemfort et grundigt kompetenceforleb som beskrevet i bilaget - dog er e-
leeringen efter afprevning ikke taget i anvendelse, da Helhedsplejen vurderede, at de selv kunne varetage denne mere
optimalt. Den eksterne kursusudbyder, som anvendes, er Social- og Sundhedsskolen i Hovedstaden.

Ud af de 16 medarbejdere er 5 startet pa en sundhedsfaglig uddannelse, og én overvejer at starte pa en uddannelse. 6,4
pct. af opgaverne i Helhedsplejen er i perioden april til september 2024 lgst af medarbejdere uden sundhedsfaglig
uddannelse.

Erfaringer fra fritvalgsleverandererne

Udvalgets beslutning fra maj 2023 omfattede ligeledes fritvalgsleverandererne, men da de allerede bruger en meget hgj
andel medarbejdere uden sundhedsfaglig uddannelse (ogsé for afprevningen blev godkendt), har administrationen i stedet



fokuseret pé at bringe antallet af faglaerte op. Hos tre af fritvalgsleverandererne udferes 70-80 pct. af opgaverne af
medarbejdere uden sundhedsfaglig uddannelse, mens det hos den fjerde er 34 pct. af opgaverne. Dette stemmer ikke
overens med kravene i kontrakterne, hvorfor der i driftsmederne lobende er fokus herpa og dialog om, hvordan
leverandererne kan rette op pa dette.

Opmzrksomhedspunkter ved anvendelse af medarbejdere uden sundhedsfaglig uddannelse

Ledelsen vurderer, at formalet med ansattelse af medarbejdere uden sundhedsfaglig uddannelse er opnaet. Disse
medarbejdere gger kontinuiteten hos borgerne, og Helhedsplejen undgér at indkalde vikarer i stedet. Dertil er cirka en
tredjedel gaet videre i uddannelse. Et distrikt er oppe pa 10 pct. medarbejdere uden sundhedsfaglig uddannelse, hvilket
ledelsen vurderer som det maksimale. Det handler om, at medarbejdere uden sundhedsfaglig uddannelse kerer sarlige
ruter og har langvarig opleering, hvilket kraever serlig opmarksomhed fra bade planleggere og ledere. Dertil kraever det
som navnt i bilaget lobende faglig vejledning. Afprevningen viser, at det er afgerende lebende at sikre, at medarbejderne
er klaedt pé til opgaverne og har haft det praktiske forleb som beskrevet.

Det er ligeledes vigtigt, at der er tilstraekkeligt med fagleerte pa arbejde til at varetage opleringen og vejledningen - og til
at sikre de faglige fora pa distrikterne, nar der foretages faglige vurderinger pa forskellige meder om borgerne. Endelig er
det vigtigt, at der kommer faglaert personale mindst én gang i degnet hos borgerne, sé ingen medarbejdere uden
sundhedsfaglig uddannelse varetager pleje af nogle borgere helt selvstendigt.

Administrationens anbefaling

Administrationen anbefaler pd baggrund af Helhedsplejens positive erfaringer med ansettelse af medarbejdere uden
sundhedsfaglig uddannelse at gore det permanent, at Helhedsplejen og fritvalgsleverandererne kan ansette disse til
folgende:

1. de opgaver, der er beskrevet i bilaget

2. maksimalt 20 procent af opgaverne under personlig pleje ma lases af medarbejdere uden sundhedsfaglig
uddannelse efter grundig opleering

3. alene Helhedsplejen mé anvende medarbejdere uden sundhedsfaglig uddannelse til de beskrevne videredelegerede
sygeplejeydelser

Nér det drejer sig om sygeplejeydelser, er det Helhedsplejen, der har det sundhedsfaglige ansvar og star for
tilrettelaeggelsen. Opgaven er delegeret til Helhedsplejen fra almenpraksis, hvorfor Helhedsplejen har det overordnede
ansvar for, at opgaven udferes. Derfor er det vigtigt at stille krav om sundhedsfagligt uddannet personale, nar
Helhedsplejen videredelegerer til fritvalgsleverandererne.

Nér det handler om personlig pleje og praktisk hjelp efter Servicelovens § 83, er der frit valg, som betyder, at der skal
vaere mulighed for at f4 den samme hjalp ved de forskellige leveranderer.

Heringssvar fra Senior- og Aldreradet tilfejet ved protokollering
Senior- & ZAldreradet er meget betenkelige over forslaget om op til 20% ufaglerte medarbejdere serligt set i lyset af, at

det i sagsfremstillingen fremgér, at der i et distrikt er 10% medarbejdere uden sundhedsfaglig uddannelse hvilket ledelsen
vurderer at vaere det maksimale.

Folgende ber sikres:



e At der er kontinuerlig oplaring og tat supervision af medarbejdere uden sundhedsfaglig uddannelse for at
opretholde en hgj standard af pleje.

¢ Udarbejde klare retningslinjer for, hvilke opgaver medarbejdere uden sundhedsfaglig uddannelse mé udfore, og
sikre, at disse retningslinjer kommunikeres tydeligt.

¢ Implementere systemer, hvor bade medarbejdere og borgere kan give feedback pa plejen, sé der lebende kan
foretages justeringer og forbedringer. Hvordan handteres potentielle risici for borgerne?

¢ Regelmeassig evaluering af ordningen med henblik pa at justere og forbedre den baseret pa erfaringer og feedback.

¢ Der skal tages der hgjde for, hvordan brugen af medarbejdere uden sundhedsfaglig uddannelse pavirker de
sundhedsfagligt uddannede medarbejderes arbejdsbyrde og moral?

o At der tilbydes karriereudviklingsmuligheder for medarbejdere, som gnsker at tage en sundhedsfaglig uddannelse,
for at motivere dem til at blive i sektoren.

Lovgrundlag
Serviceloven LBK nr. 909 af 3. juli 2024 § 83 og § 91, stk. 2, nr. 1.

Bekendtgerelse om frit valg af leverander af hjemmehjelp og fritvalgsbevis efter servicelovens § 91 og om kvalitetskrav
til leveranderer af hjemmehjalp efter servicelovens § 83 BEK nr. 344 af 26. marts 2013 § 9, stk. 1, nr. 2.

Sundhedsloven LBK nr.247 af 12. marts 2024 § 138

Bekendtgerelse om hjemmesygepleje BEK nr. 1601 af 21. december 2007 §§ 3 og 4.

Beslutning
Afstemning om administrationens indstilling:
For: V, C, M, NG, I (6)

Imod: A (1)

1.-3. Godkendt.

Udvalget anerkender, at tiltreekning af sundhedsfagligt personale er en landsdekkende udfordring. Udvalget understreger,
at bade Helhedsplejen og fritvalgsleverandererne kontinuerligt skal arbejde med at tiltreekke og uddanne sundhedsfagligt
personale.



Bilag

Afprevning med medarbejdere uden sundhedsfaglig uddannelse i Helhedsplejen - maj 2023



Punkt 66: Afprovning med straksudlevering af hjelpemidler

27.60.00-A21-1-24
Resume

Siden hjemtagelsen af hjelpemiddeldepotet har der vaeret politisk interesse for at etablere en form for straksudlevering af
hjelpemidler til de borgere, som selv kan hente dem pé depotet - eller fa en parerende til det. P4 den méde undgés
ventetid for borgeren og karsel for depotets medarbejdere.

I denne sag skal udvalget tage stilling til administrationens forslag til en afprevning med straksudlevering af udvalgte
hjelpemidler. Sagen kommer pa dagsordenen, fordi afprevningen forudsetter, at to timer af telefontiden konverteres til
abningstid pa hjelpemiddeldepotet. De nuvearende telefontider er politisk besluttet i forbindelse med Budget 2024-27.

Indstilling
Administrationen indstiller til Udvalget for Aldre, Social og Sundhed:

1. At godkende afprevning af straksudlevering af hjelpemidler som beskrevet i sagsfremstillingen

Sagsfremstilling
Straksudlevering

Administrationen foreslar, at depotet kan straksudlevere simple hjelpemidler dvs. primert rollator og badebeenk. Disse
skal ikke monteres og kan vere i de fleste biler. Den nye Zldrelov peger ligeledes pa disse som hjelpemidler, der i
fremtiden ikke lngere skal sagsbehandles. Hvis det viser sig relevant med andre hjelpemidler, vil Hjeelpemiddeldepotet
gradvist udvide, efterhdnden som de geor sig nogle erfaringer.

Afprevningen vil indeholde folgende:

¢ En sagsbehandlende terapeut vil vare tilgengelig pd Hjelpemiddeldepotet sammen med en chauffer i tidsrummet
torsdage kl. 13.00-15.00

¢ Borgertelefonen (som betjenes af sagsbehandlende terapeut) til Team Hjalpemidler vil i stedet vaere lukket om
torsdagen i tidsrummet kl. 13.00-15.00 (telefonen er fortsat dbent torsdage kl. 10.00-12.00)

¢ Borgere, der sgger om simple hjelpemidler, vil blive vejledt i, at de kan komme til depotet i det tidsrum og fa det
straksudleveret og tilpasset

Administrationen foreslar en afprevningsperiode fra ultimo oktober til og med februar méned 2025 (4 méneder).

Heringssvar fra Handicapradet

Handicapradet bakker op om forslaget af at afpreve det nye tiltag, men ensker forklaring pa hvad der evt. gér tabt ved at
miste de to timers telefontid.

Er det undersogt, at de to timer fra kl. 13-15 kan spares? Eller vil borgerne have svarere ved at komme igennem?

Handicapréadet ensker dog
uddybende svar pa felgende:

¢ Handicapradet undrer sig over, at der i sagsfremstillingen star, at der vil vere en chauffer til stede, hvis det er
meningen, at borgeren selv skal hente hjelpemidlet fra hjelpemiddeldepotet.



Handicapréadet undrer sig over, at straksudleveringen kun er sat til om torsdagen og ikke flere dage i ugen. Hvad
sker der eksempelvis, hvis en borger udskrives fra hospitalet en fredag og har brug for disse hjelpemidler?
Handicapradet underer sig over, at der i sagsfremstillingen kun er neevnt to hjelpemidler, badebaenke og rollator.
Der ma vere flere hjelpemidler, som ikke kraver en sagsbehandling.

Heringssvar fra Senior- og Aldreradet tilfajet ved protokollering

De positive aspekter i forslaget om straksudlevering af simple hjelpemidler vil utvivilsomt forbedre
tilgaengeligheden for borgerne, som har akut behov for disse hjeelpemidler, og bevirke en effektiv
ressourceudnyttelse.

Reduktionen af telefontiden kan potentielt skabe udfordring for borgerne, der har behov for telefonisk vejledning.
Rédet anbefaler, at der etableres alternative kommunikationskanaler, sdsom online chat eller udvidet telefontid pa
andre dage, for at kompensere for den reducerede telefontid.

Det er vigtigt at sikre, at der er tilstrekkelig kapacitet og ressourcer til at handtere den forventede stigning i antallet
af borgere, som vil benytte sig af straksudlevering. Radet foreslér, at der foretages en labende evaluering af
kapaciteten og eventuelt justere bemandingen efter behov.

For at sikre en succesfuld implementering anbefaler vi, at der etableres en systematisk feed-back-mekanisme, hvor
bade borgere og medarbejdere kan give input om deres oplevelser med straksudleveringen. Dette vil muliggere
lobende forbedringer og justeringer af ordningen.

Afprevningsperioden fra ultimo oktober til februar 2025 finder Radet er for kort og ber udvides til minimum 9
méneder.

Det er afgarende, at borgerne informeres grundigt om den nye mulighed for straksudlevering. Radet foresléar, at der
udarbejdes informationsmateriale og kommunikeres bredt via forskellige kanaler, herunder kommunens
hjemmeside, sociale medier og lokale aviser.

Lovgrundlag

LBK nr. 909 af 3. juli 2024 i Lov om Social Service, § 112.

Sammenhang med Udviklingspolitikken - Vores Gribskov

Tiltaget haenger sammen med Udviklingspolitikkens fokus pé, at mede borgerne der hvor de er - i denne henseende, at
mede borgernes behov hurtigere og smidigere.

Horingsperiode og heringsparter

Handicapridet afgav heringssvar pad mede den 21. oktober 2024.

Beslutning

1. Godkendt med folgende tre @ndringer:

a) at benaevne indsatsen "straksvisitation".



b) at lade afprevningen kere i 9 méneder med status pa indsatsen til udvalget i maj méned 2025.

c¢) at Team Kropsbarne Hjelpemidler varetager telefonen for Team Hjelpemidler torsdage kl. 13-15 frem for at skaere i
telefontiden.



Punkt 67: KKR Rammeaftale 2025 - 2026

27.03.12-S00-1-24

Resume

Sagen handler om, at Byradet skal godkende Rammeaftalen for 2025-2026 for det hojt specialiserede socialomrade og
specialundervisning. Rammeaftalen setter spillereglerne for samarbejdet pa tveers af regionens kommuner samt
udviklingen af omradet. Kommunerne har et ansvar for at koordinere det specialiserede socialomrade og
specialundervisning og for udarbejdelsen af en Rammeaftale. KKR Hovedstaden varetager opgaven pa vegne af

kommunerne i hovedstadsregionen og Region Hovedstaden. Rammeaftalen 2025-2026 er klar til endelig godkendelse.
Vedlagt er Rammeaftale 2025-2026 og to tekniske bilag, som traeder i kraft den 1. januar 2025.

Indstilling
Administrationen indstiller til udvalget Skole, Born og Familie og udvalget Aldre, Social og
Sundhed at anbefale Okonomiudvalget og Byradet::

1. At godkende KKR Hovedstadens Rammeaftale for 2025-2026

Historik

Beslutning fra Udvalget for Skole, Bern og Familie 2022-2025, 22. oktober 2024, pkt. 74:

1. Anbefalet.

Heringssvar fra Handicaprédet blev eftersendt til udvalget forud for medet, og er indsat i sagsfremstillingen i forbindelse
med protokollering.

Fravarende: Morten Dahlberg (A).

Sagsfremstilling

Baggrund

Der skal indgas en rammeaftale pa det specialiserede socialomrade for kommunerne i hovedstadsregionen og Region
Hovedstaden for 2025-2026. Rammeaftalen er todrig og bestér af en Udviklingsdel og en Styringsdel. KKR Hovedstaden

godkendte pa sit mede den 6. september 2024 Rammeaftale 2025-2026. KKR Hovedstaden anbefaler, at kommunerne i
hovedstadsregionen og Region Hovedstaden ligeledes godkender rammeaftalen.

Sagens forhold

Udviklingsdel

Formaélet med Udviklingsdelen er bl.a. at fastsaette, hvilke udviklingstendenser kommunerne i hovedstadsregionen og
Region Hovedstaden oplever i forhold til tilbudstyper, malgrupper m.v. pa det hejt specialiserede socialomrade og
specialundervisningsomradet. Derudover at tilvejebringe et samlet overblik over de hgjt og mest specialiserede tilbud, der
ligger 1 hovedstadsregionen, med en angivelse af kapacitet og belaegning pa tilbuddene.

Med Rammeaftale 2025-2026 udpeges fire fokusomrader. Det drejer sig om:



Udvikling af en relevant og aktuel tilbudsvifte til rette pris

Alternative og fleksible tilbud

Kommunale indsatser til borgere med psykisk sygdom

Styring og udvikling af det specialiserede socialomrade gennem brug af valid data

e o o o

I Rammeaftalen folges derudover udviklingen i kapacitet og belaegning pa de hgjt og mest specialiserede tilbud pé berne,
unge- og voksenomradet i hovedstadsregionen.

Styringsdel

Formalet med Styringsdelen er at leegge rammerne for priss@tningen samt opfoelgning pé udviklingen i udgifterne for de
tilbud, der er omfattet af rammeaftalen i kommunerne i hovedstadsregionen og i Region Hovedstaden. Desuden er
formalet at oge bevidstheden om og stillingtagen til de styringsmassige konsekvenser af, at kommunerne pa det
specialiserede socialomrade er afhengige af at kabe og sxlge pladser pé sociale tilbud pa tveers af kommunegranserne og

af Region Hovedstaden. Aftalen om udvikling i udgifter pa det takstbelagte tilbud pé det specialiserede socialomrade
lyder i Rammeaftale 2025-2026:

At udgifter per dag i de takstbelagte tilbud pa det specialiserede socialomrdde og specialundervisningsomrddet, hvert dr
maksimalt md stige med pris-og lonfremskrivningen.

Fristen for indsendelse af Rammeaftale 2025-2026 til Social- og Boligstyrelsen er den 1. december 2024. Rammeaftale
2025-2026 skal derfor vere behandlet i kommunerne og regionen senest den 29. november 2024.

Administrationens anbefaling

Administrationen anbefaler, at Byradet godkender den toarige rammeaftale.

Heringssvar fra Handicapradet 21.10.24

Handicaprédet er ikke helt indforstidet med hvad forandringerne er fra rammeaftale til rammeaftale. Handicapradet ensker
at det fremadrettet markeres klart og tydeligt i materialet, hvad a&ndringerne er.

Handicapradet finder at man ikke kan vere uenig i de tiltag der beskrives i rammeaftalen.

Lovgrundlag
LBK nr. 909 af 03/07/2024 (Serviceloven) §6.

BEK nr. 378 af 04/04/2024 (Bekendtgerelse om rammeaftaler mv. pa det sociale omrade og pa det almene
@ldreboligomréide).

BEK nr. 348 af 04/04/2024 Bekendtgerelse om finansiering af visse ydelser og tilbud efter lov om social service samt
betaling for unges ophold i Kriminalforsorgens institutioner (Takstbekendtgerelsen).

Okonomi

Sagen har ingen bevillingsmessige konsekvenser.



Horingsperiode og heringsparter
Rammeaftalen sendes i hering i Handicapradet. Horingssvar fra handicapradet vil medgé den politiske behandling.
Beslutning

1. Anbefalet
Bilag

Hovedstadsregionens Rammeaftale 2025-2026
Bilag 1 til Rammeaftale 2025-2026 Styringsdel

Bilag 2 til Rammeaftale 2025-2026 Udviklingsdel



Punkt 68: Takster pa det specialiserede socialomrade 2025

27.03.12-S00-2-24
Resume

Sagen handler om, at Byradet skal godkende taksterne for pladserne i Gribskov Kommunes sociale tilbud.

Taksterne for dag- og botilbud pé socialomradet fastsattes arligt i overensstemmelse med Bekendtgerelse om finansiering
af visse ydelser og tilbud efter lov om social service og barnets lov, Betaling for unges ophold i Kriminalforsorgens
institutioner (BEK 348 af 4/4/2024) samt de spilleregler der er fastsat i Rammeaftalen 2025-2026 udarbejdet af
Kommunekontaktradet i Hovedstadsregionen (KKR Hovedstaden).

Sagen skal behandles i udvalget for Aldre, Social og Sundhed, i @konomiudvalget og i Byradet. Det er Byradet, der
treeffer den endelige beslutning.

Indstilling
Administrationen indstiller til Udvalget for Aldre, Social og Sundhed at anbefale
Okonomiudvalget og Byradet

1. At godkende taksterne for 2025 pa Gribskov Kommunes tilbud for det specialiserede voksenomrade, som fremgar
af bilag 1: Takster sociale tilbud 2025

Sagsfremstilling

Byradet skal pé dette dagsordenpunkt godkende alle takster for 2025 pé det specialiserede sociale omrade - bade for de
tilbud, som er omfattet af KKRs Rammeaftale og for Gribskov Kommunes gvrige sociale tilbud. Alle taksterne er vedlagt
dette dagsordenpunkt i bilag 1: Takster sociale tilbud 2025.

Faktuelle forhold

Som beskrevet i sag 41 til Udvalget for ZAldre Social og Sundhed den 18. juni 2024 fungerer de sociale tilbud som
indtegtsdekket virksomhed. Det betyder, at omkostningerne ved at drive tilbuddet deekkes via takstbetaling for pladserne
pa tilbuddet. De kommuner, der keber pladserne, finansierer dermed tilbuddets samlede omkostninger. Gribskov
Kommune keber selv ca. hver tredje plads pd kommunens egne tilbud.

Taksterne er beregnet ud fra kravene i KKR Hovedstadens Rammeaftale og takstbekendtgerelsen for omradet. Taksterne er
reguleret med KLs pris- og lenfremskrivning. Taksterne er bestemt af de langsigtede totalomkostninger, og i taksterne
indgér afskrivninger pa bygninger samt 6 pct. af de direkte omkostninger til deekning af centrale udgifter til
administration.

Takster for 2025

Administrationen har gennemgéet alle budgetposter for Gribskov Kommunes sociale tilbud. Herunder folger en
gennemgang af de vasentligste endringer.

Gydehgj botilbud

Borgerne pa Gydehgj har idag et storre behov for stette end tidligere, hvilket har fort til, at flere er blevet placeret pa
hgjere takstniveauer. Dette geelder bade for borgere fra Gribskov Kommune og for borgere fra andre kommuner. Samtidig
er der kommet nye borgere til, som er indplaceret pa hgjere takstniveauer end de borgere, der er fraflyttet. I 2024 var
fordelingen saledes, at 60 pct. af borgerne var pa takstniveau 1-4 og 40 pct pa takstniveau 5-9. 1 2025 er denne fordeling



imidlertid sendret, s& 40 pct. nu er pa takst 1-4 og 60 pct. pé takst 5-9. Det storre stottebehov og deraf hgjere takstniveau
betyder egede udgifter til personale.

Samme udvikling ger sig geeldende hos Ahornparken og Vega dag- og botilbud, men dog i en mindre grad end hos
Gydehgj.

Indregning af over- og underskud i dag- eller botilbud

Over- eller underskud ud over 5 pct. af arets resultat skal efterreguleres i taksten for tilbuddet. Det er bestemt af
Takstbekendtgerelsen og omfatter alle kommunens takstfinansierede tilbud. Indregningen af over- og underskud skal ske
senest to ar efter det ar, afvigelsen vedrerer, og skal beregnes i forhold til arets omsatning. Indregningen af over- eller
underskud er ikke med i det udgiftsgrundlag, som kommunen bliver mélt pa i forhold til KKR rammeaftalen.

Gydehgj botilbud og Tisvildevej botilbud skal have taksten i 2025 for at indregne den del af deres underskud fra 2023,
som oversteg 5 pct.

Vega dagtilbud skal seenke taksten i 2025 for at indregne overskud fra 2023, som oversteg 5 pct.

I KKR Hovedstadens Rammeaftale for 2025-2026 forudszttes det, at udgiftsgrundlaget pr. plads folger pris- og
lenreguleringen. Gribskov Kommunes takststruktur er pa vanlig vis reguleret med KLs pris-og lenfremskrivning.
Derudover overstiger Gribskov Kommune KKR aftale med 4.91 pct. og stigningen skyldes, at stottebehovet til borgerne
er gget, som ikke er usedvanlig i forhold til, hvordan rammen er sat op. Det er vigtigt at bemerke, at taksten pr. plads
ikke er steget mere end KLs pris- og fremskrivning, og der alene er tale om en udvikling af udgiftsniveau i forhold til aret
for.

Administrationens anbefaling

Administrationen anbefaler, at Byrddet godkender taksterne for Gribskov Kommunes sociale tilbud, som er vedlagt i
bilagt 1:Takster sociale tilbud 2025.

Administrationen leegger vaegt pa, at der er udarbejdet retvisende budgetter sarligt i forhold til de ggede lonudgifter, som
er forbundet med denne generelle lonstigning og den ggede efterspergsel efter stotte til borgerne.

Lovgrundlag
Lov om Social Service §6, LBK nr. 909 af 03/07/2024

Bekendtgarelse om rammeaftaler mv. pa det sociale omrade og pa det almene @ldreboligomrade, BEK nr. 378 af
04/04/2024,

Bekendtgerelse om finansiering af visse ydelser og tilbud efter lov om social service samt betaling for unges ophold i
Kriminalforsorgens institutioner (Takstbekendtgerelsen), BEK nr. 348 af 04/04/2024.

Okonomi
Udgifter til gennemforsel af takstreguleringen finansieres indenfor udvalgets samlet budget.
Beslutning

1. Anbefalet
Bilag



Bilag 1 Takster sociale tilbud 2025



Punkt 69: Meddelelser

00.22.04-P35-9-21
Sagsfremstilling

Maoademeddelelser eller anden form for orientering bliver behandlet under dette punkt.

Der er folgende meddelelser:
¢ Systemlesning til henvendelser fra udvalgsmedlemmer

e Status pa revisitation
¢ Aldreministeriets arlige Brugertilfredshedsundersegelse

Indstilling
Administrationen indstiller til Udvalget for Aldre, Social og Sundhed:

1. at tage orienteringen til efterretning.
Beslutning

Der var folgende medemeddelelser:

¢ Tilbud om gennemgang af systemlosning til henvendelser fra udvalgsmedlemmer
o Status pa revisitation
¢ Orientering om Zldreministeriets arlige Brugertilfredshedsundersogelse

1. Taget til efterretning.

Anders Gerner Frost (NG) fravarende.

Magdestart: K1. 17.06

Madeslut: K1. 19.20



Punkt 70: Elektronisk underskrift af medeprotokol

00.22.04-P35-4-22
Sagsfremstilling

For hvert udvalg feres en protokol, hvori udvalgets beslutninger indferes. Beslutningsprotokollen underskrives efter hvert
mede af de medlemmer, der har deltaget i medet (Kommunestyrelsesloven, § 20 stk. 3).
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