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Socialforvaltningen og Sundheds- og Omsorgsforvaltningen

Implementeringsplan

Aftale om ressortopdeling i Kebenhavns Kommune

Den 19.juni 2025 godkendte en samlet Borgerrepraesentation en poli-
tisk aftale om ressortopdelingen i Kebenhavns Kommune. Aftalen inde-
holder en raekke eendringer i kommunens organisering mhp at sikre
borgere og virksomheder en lettilgeengelig, sammenheangende og ef-
fektiv kommunal service.

For hver af de otte omréder, hvor der foretages ressortaendringer, har
de involverede forvaltninger udarbejdet en implementeringsplan. Im-
plementeringsplanerne foreleegges @konomiudvalget den 2. novem-
ber 2025.

Dette er Socialforvaltningens og Sundheds- og Omsorgsforvaltningens
forelgbige implementeringsplan for en samlet hjemmme- og sygepleje
samt visitation til hjemmepleje/sygepleje/hjaelpemidler. Denne ressort-
a&ndring omfatter knap 5.000 borgere og 600-650 medarbejdere, og
der er derfor tale om en omfattende organisationseendring, der kreever
grundig forberedelse og lebende involvering af medarbejdere og le-
dere. Af samme grund skal ressortaeendringen ikke treede i kraft den 1. ja-
nuar 2026 som de gvrige ressortflyt. Ressortflyttet mellem Socialfor-
valtningen (SOF) og Sundheds- og Omsorgsforvaltningen (SUF) er af-
talt til senest den 1. august 2026 - om muligt tidligere.

Implementeringsplanen indeholder beskrivelser af gkonomi, fysiske
rammer mv. pa det niveau, som pt. vurderes muligt. SOF og SUF afleve-
rer en endelig implementeringsplan den 1. april 2026.

Baggrund og malbillede

Med ressorteendringer i Kebenhavns Kommune samles hjemme- og sy-
geplejen samt visitation til hjemmmepleje, sygepleje og hjeelpemidler i
SUF. Hidtil er ressortomrdderne hjemme- og sygepleje samt visitation
til hjemmepleje, sygepleje og hjelpemidler blevet varetaget og leveret
af bdde SUF og SOF.

| dag har SOF som udgangspunkt ansvaret for hjemme- og sygepleje til
borgere under 65 ar og derudover til borgere, hvor den dominerende
problemstilling er fx fysisk handikap eller psykisk sygdom. SUF har som
udgangspunkt ansvaret for hjemme- og sygepleje til borgere pé 65 ar
og derover samt borgere, der kun har behov for sygepleje eller har be-
hov for fx terminal pleje. Den nuveaerende organisering medferer uklare
snitflader mellem forvaltningen og uhensigtsmaessige forvaltningsskift i
borgerforlgb.

Den politiske ambition med sammenleegningen er, at alle borgere med
behov - uanset alder - skal opleve en sammenhangende og
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koordineret indsats, hvor hjemmepleje, sygepleje og hjelpemidler til-
deles og leveres i velkoordinerede forlgb via én forvaltning.

I implementeringsarbejdet tages der hensyn til, at der med ressortaen-
dringen opstar nye og andre samarbejdsflader, som vil skulle beskrives
frem mod ressortaendringen.

SOF og SUF har nedsat en programorganisering (se beskrivelse heraf
pé side 4). Styregruppen for programmet har - med udgangspunkt i
den politiske aftale om ressortaendringer - arbejdet med at kvalificere et
samlet mélbillede for ressorteendringen.

Malbilledet tager udgangspunkt i ledelsens ambition for programmet,
herunder i de udfordringer som programmet sgger at lgse, den @n-
skede fremtidige organisation, formal med programmet samt gevin-
ster/@nskede effekter.

En del af mélbilledet har styregruppen udfoldet i et formél, som forelg-
bigt lyder:

Atsikre, at alle ksbenhavnere med behov - uanset alder - modtager
hjemmepleje, sygepleje og hjeelpemidler i koordinerede og sammen-
hangende forleb af haj kvalitet og med veerdighed, rehabilitering og
selvbestemmelse i fokus.

Gevinster ved ressortaendringen
| regi af programmet arbejdes der med at fastleegge gevinster ved res-

sorteendringen. Aktuelt er de overordnede gevinster:
* Hgjere borgeroplevet kvalitet

* Hgjere faglig kvalitet i opgavelgsningen

* Bedre anvendelse af ressourcer/mere effektiv drift
* Hgjere medarbejdertrivsel

* Lavere personaleomsaetning

Fakta om den opgave, der overdrages

Parterne bag den politiske aftale om ressorteendringer i Kebenhavns
Kommune er enige om at samle Kebenhavns Kommunes hjemme- og
sygepleje under Sundheds- og Omsorgsudvalget. | den forbindelse
samles ogsa visitationsansvaret for hjemme- og sygeplejeindsatser
samt hjeelpemiddelomradet (inkl. boligeendringsopgaver og handicap-
biler) under Sundheds- og Omsorgsudvalget.

Nedenstdende hovedansvarsomréder overgar fra SOF til SUF. De naer-
mere detaljer ift. konkrete opgaver og indsatser, der flytter, samt fremti-
dige samarbejdsflader afdaekkes p.t.
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Ansvarsomrade og funktion

Hjemmepleje til borgere under 65 ar

Sygepleje til borgere under 65 ar (bade borgere med og uden sidelg-

bende hjemmepleje)

Visitation til hjemmepleje, sygepleje og hjeelpemidler

Pkonomi

SOF og SUF er i feellesskab i gang med at afdeekke og vurdere de gkono-
miske konsekvenser af ressortflyttet.

Den endelige gkonomi er saledes under afklaring, da den endelige af-
greensning af opgaver, som navnt ovenfor, fortsat padgéari i program-
mets faglige spor.

Det forventes, at den samlede gkonomi, som skal overdrages fra SOF til
SUF, vil udgere mellem 650-700 mio. kr. Budgetflyttet skal ske med 2.
sag om bevillingsmaessige eendringer i 2026. Den forelgbige opgerelse
af udgifter beskrives i Bilag 1: Overblik over gkonomi. | bilaget oplistes
ligeledes relevante bevillingsudlgb frem mod 2028.

Det er endnu uklart i hvilken udstreekning, der er vedtagne effektivise-
ringer, som skal indga i overflytningen fra SOF til SUF.

Forvaltningerne er desuden i dialog om evt. overdragelse af et anlaegs-
projekt vedr. CURA - Skaermteknologi fra SOF til SUF. @konomien for-
bundet med dette projekt udger ca. 850.000 kr. (2025 p/I).

Personale

For nuveerende forventes ressorteendringen at medfere et flyt af ca.
600-650 medarbejdere inkl. ledere fra SOF til SUF. Der er tale om flere
forskellige faggrupper, hvoraf langt den sterste er social- og sundheds-
personale. @vrige bergrte faggrupper er bl.a. ergo- og fysioterapeuter,
sygeplejersker, peedagoger, administration og IT, m.fl.

Der udestar en endelig stillingtagen til omfanget af arsveerk, der skal
overfares, for sa vidt angar de understattende funktioner. Dette er pt.
under afklaring.

IT-understgttelse og fagsystemer

SOF hjemmepleje/sygepleje benytter, pa linje med SUF, systemerne
CURA Omsorg/CURA Plan og Bekey (lasesystem til borgernes hjem).
For begge systemer geelder, at systemleverandgrerne ifm. ressortflyt
skal hdndtere eendringer ift. henholdsvis Medcom-fordeler (CURA) og
flytning af kundenummer (Bekey) med 6 maneders varsel.
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Herudover skal der i et samarbejde mellem SUF og Koncernservice ske
sterre eendringer i KK-org. og tillige flyt af medarbejdere og brugerret-
tigheder.

En forudseetning for ressorteendringen er derudover, at de nuveerende
SOF borgeres indsatser skal skifte leverander samt genplanleegges. Det
er geldende for ca. 4.660 borgere. Dertil skal CURA Plan-ruter bygges

op pa ny.

Endelig er der pa hjeelpemiddelomradet tale om et omfattende sagsflyt,
som kraever en faglig/teknisk foranalyse i forvaltningerne.

Lokaler

SOF's hjemme- og sygepleje er lokaliseret i tre bygninger pa hhv. Eng-
havevej og Radisevej (Hjemmeplejecenter Syd) og Vibevej (Hjemme-
plejecenter Nord), mens SUF's hjemme- og sygepleje er organiseret i
fem organisatoriske enheder fordelt pa flere fysiske lokationer.

SOF's visitation er samlet pa Borups Allé, mens SUF's visitation er for-
delt péa tre lokationer med en central visitation p& Borups Allé og to om-
rddevisitationer i hhv. @sterbro og Valby. En del af SUF's visitation til
hjeelpemidler sker derudover pa Hjeelpemiddelcentret (HMC) pa Hans
Knudsens Plads pé @sterbro.

| forbindelse med den forestaende beslutning om den fremtidige orga-
nisering af en samlet hjemmepleje, sygepleje og visitation, er SUF pt. - i
dialog med SOF - i gang med at afdeekke den nuveerende kapacitet,
samt vurdere fremtidige muligheder. Arbejdet med de fysiske rammer
skal tage hgjde for bdde de nuveerende og fremtidige behov i de be-
rerte omréader, herunder teamorganisering i hjemme- og sygeplejen.

@konomien i forhold til de fysiske rammer er fortsat uafklaret, da SUF af-
venter nedvendige tal og data fra KEJD og KEK.

Plan for overdragelse af opgaven

SUF og SOF har som naevnt etableret en faelles programorganisation
med henblik pd implementering af den nye ressortopdeling vedrg-
rende hjemmepleje, sygepleje og visitation.

Organisering

Programmet er organiseret i en reekke faglige projekter samt projekter
med fokus pé& gkonomi, IT, lokaler, HR mv. Styregruppen bestér af en di-
rekter fra hhv. SOF og SUF samt de ansvarlige chefer pd N2. Et sekreta-
riat pa tveers af SOF og SUF understatter arbejdet i programmet.
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Overordnet tidsplan

Af den politiske aftale fremgar, at ressorteendringen skal treede i kraft se-
nest den 1. august 2026, og om muligt tidligere. Den nuveerende tids-
plan, som er aftalt mellem forvaltningerne, er en sammenlaegning se-
nest den 1. august 2026. der indebeerer et teknisk flyt, og endelig feelles
organisering i drift 1.januar 2027 - der indebeerer bdde et organisatorisk
og teknisk flyt.

Tidsplanen forventes dog revideret som folge af et igangvaerende ar-
bejde, hvor fordele og ulemper belyses, dels ift. opdeling i én eller to fa-
ser dels ift. fastseettelse af dato for flyt af medarbejdere og borgere i sy-
stemerne.

Finansiering af initiale implementeringsudgifter

Ved Budget26 blev der afsat finansiering til at deekke initiale implemen-
teringsudgifter ifm. ressorteendringerne i 2026 og 2027. Til implemen-
tering af en samlet syge- og hjemmepleje i Sundheds- og Omsorgsud-
valget (@K19) blev der afsat 13,0 mio. kr. pa service i 2026 og 10,3 mio.
kr.i2027.

Medarbejderprocesser og kommunikation

Forvaltningerne har udarbejdet en kommunikationsstrategi mélrettet
ledere og medarbejdere. Der er etableret en side pd hhv. SOF og SUF
Intra med information om ressorteendringen, herunder en Q&A, der
opdateres Igbende.

Etableringen af et feelles overgangs-MED indebeerer, at det hidtil etable-
rede mgdeforum mellem SUF- og SOF-direktion, SUF- og SOF-feelles-
tillidsrepraesentanter og SUF- og SOF-arbejdsmiljgrepraesentanter
nedleegges.

Etablering af et feelles overgangs-MED er beskrevet under afsnit om Ho-
ved-MED og gvrige mgdefora.

Vurdering af centrale risici
Der arbejdes i programmet aktuelt med at faerdiggere en risikoanalyse.
De centrale risici samler sig under falgende overskrifter:

e Medarbejdere og ledere sgger andre stillinger i implemente-
ringsfasen

e Forsinkelser grundet vanskeligheder ifm. integration og flyt af
sager i relevante IT-systemer (bl.a. KK-Org og Cura)

o Utilstraekkelige fysiske rammer ift. den fremtidige organisering

e De forventede gevinster ved integrationen forsinkes som falge
af ovennaevnte
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Fremtidig organisering

SOF og SUF forventer, at der er truffet beslutning om den fremtidige
organisering, herunder nye samarbejdsflader mellem forvaltningerne, i
lzbet af foraret 2026.

Ressorteendringen bliver en fordel for mange borgere. Der opstar sam-
tidig nye samarbejdsflader for en mindre del af kebenhavnerne. Det
geaelder fx i forhold til socialpsedagogisk stette, socialpsykiatri, handicap-
og bgrneomradet. Der vil vaere fokus pé at sikre, at disse borgere fortsat
far en sammenhangende og koordineret indsats fra kommunen.

Hoved-MED og evrige madefora

SUF og SOF's hoved-MED blev orienteret om status for ressortaendrin-
gerne - herunder forelgbige implementeringsplaner - pa ordinaere
MED-mgder i august og september 2025. Udvalgene orienteres heref-
ter lsbende om status med naeste planlagte orientering pé ordineere
MED-mgder i december 2025.

SUF og SOF etablerede indledningsvis et mgdeforum mellem SUF- og
SOF-direktion, SUF- og SOF-feelledstillidsrepraesentanter og SUF- og
SOF-arbejdsmiljerepraesentanter, hvor der p.t. er afholdt to meder.

Deltagerne udtrykte enske om tidlig og reel medarbejderinddragelse i
processen vedr. ressortaendringerne - og specifikt, at inddragelsen fin-
der sted, for der traeffes beslutninger om den fremtidige organisering.
Det blev som naevnt aftalt, at der etableres et feelles overgangs-MED i ef-
teréret 2025.

For medarbejderne fylder bl.a. organisatorisk tilhersforhold, forskelle i
tilgange til sagsbehandling (helhedssagsbehandling eller specialer),
forskelle i forhands- og lokalaftaler samt fremtidige fysiske pladsforhold
i forbindelse med sammenlaegningen.

Det feelles overgangs-MED etableres pa hoved-MED-niveau og vil fun-
gere som et midlertidigt og tveergdende organ med seerligt fokus pa
ressortimplementeringen. Det skal supplere - ikke erstatte - de eksiste-
rende hoved-MED i SUF og SOF, som fortsat vil modtage lgbende ori-
entering og varetage den overordnede MED-dialog i de to forvaltnin-

ger.

Det feelles overgangs-MED vil have en vaesentlig rolle i forhold til de
konkrete forandringer og vil som saerskilt forum sikre, at bdde medar-
bejder- og ledelsesperspektiver inddrages malrettet i dreftelserne af
struktur, organisering og implementering. Det vil dermed ogsa veere i
overgangs-MED, at det fremadrettede samarbejde forankres. Der vil
derudover lzbende ske involvering af lokale TR og AMR i takt med, at
den konkrete organisering besluttes.
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Det feelles overgangs-MED vil blive sammensat med repraesentanter fra
begge forvaltningers hoved-MED, gvrige tillidsvalgte repraesentanter
fra de relevante faglige organisationer og ledelses- og arbejdsmiljere-
praesentanter fra de bergrte enheder. Forvaltningerne vurderer, at
denne sammensaetning sikrer repraesentativitet og mulighed for at Iofte
feelles udfordringer pa tveers.

I implementeringen af ressortflyttet inddrages derudover relevante rad,
Det drejer sig om Handicapradet, Dialogforum (psykiatriomradet), Ud-
satterddet og Aldreradet.

Bilag 1: Overblik over gkonomi

Den forelgbige opgerelse af budgetterne fordeler sig pa felgende
made:

Tabel 1. Forventede budgetter som fremover finansieres af SUF som
led i ressortflyt vedr. Samlet hjemme- og sygepleje samt visitation til
hjemmepleje/sygepleje/hjeelpemidler (service, 2026 p/I).

Udgiftstype u/I Udgift (1.000 kr.) Bemaerkning
Lenudgifter til hjemme- Alle udgiftsbudgetter pa bevil-
og sygeplejen, inkl. visita- U 294.496 lingsposition "lgnudgifter”, pa
tion bevilling hjemmepleje

Alle udgiftsbudgetter pa alle
bevillingspositioner med und-
U 177.732 - 227.584 | tagelse af "lenudgifter”, pa be-
villing hjemmepleje, fratrukket

@vrige driftsudgifter til
hjemmme- og sygeplejen*

udgifter til grdzoneafregning

Alle indteegtsbudgetter pé alle
bevillingspositioner med und-

@vrige driftsindtegter til tagelse af "lenudgifter”, pa be-

hjemme- og sygeplejen 9934 villing hjemmepleje, fratrukket
interne indteegtsbudgetter til

grazoneafregning

Overhead: Direkte om- U i Indgér i driftsudgiftsbudget-
kostninger terne.
Overhead: Indirekte om- U i Indgér i driftsudgiftsbudget-
kostninger terne.

SOF har oplyst, at de har lanud-
giftsbudgetter til visitation inkl.
u 40.516 forelabige budgetter til kom-
petenceudvikling og supervi-

Lenudgifter til visitation
til hjeelpemidler

sion pdialt 40,5 mio. kr.

Alle udgiftsbudgetter pa ho-
Driftsudgifter til hjeelpe- U 133.681 vedprodukt hjelpemidler i
midler SOF, fratrukket udgifter til gra-
zoneafregning
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Driftsindteegter til hjeel- 0 Ingen oplyste driftsindtaegts-
pemidler budgetter til hjeelpemidler
Overhead: Direkte om- U Indgar i driftsudgiftsbudget-
kostninger terne.
Overhead: Indirekte om- U Indgér i driftsudgiftsbudget-
kostninger terne.
Udgiftsbudgetter til understat-
Udgifter til understat- girsb g? ert unaersto
. . tende funktioner afventer be-
tende funktioner, inkl. U ? . . . .
) slutning herom pa direktionsni-
overhead hertil
veau
Udgiftsbudgetter til ledelse af-
Udgifter tl ledelse, inkl. | | . f' Z y ?e, erh' © es‘fz.
overhead hertil ? | venter beslutning e.rom Pa i
rektionsniveau
@konomi i alt ?

*Det er fortsat uafklaret om MTO og aflastningspladser skal indgd i
ressortflyttet. Udgifterne hertil udger 49,9 mio. kr. (2026 p/I). Derud-
over er forvaltningerne i gang med at foretage en snitfladeafgreens-
ning ift. om SUF skal overtage alle opgaver, som har budget pd SOF
hjemmeplejebevilling. Hertil skal det afdsekkes, hvilke eventuelle cen-
trale puljer pa f.eks. kompetenceudvikling, der skal flytte med. De for-
skellige udestdender kan saledes give anledning til en justering af de
angivne belab.

Tabel 2. Bevillingsudlgb frem mod 2028

1.000 kr. (2026 p/I) 2025 2026 2027 2028
Pulje til fastholdelse
og rekruttering til ud-

L 5.376 5.376 - -
montning til udment-

ning i fagudvalgene

Merudgifter som
folge af bolig-hjemla- 1.848 1.848 1.848 -
seloven

Kgbenhavns Kommu-
nes ekstraudgifter til

. 8.203 9.162 - -
SOSU-elevilgn i 2024-
26
Fortsat implemente-
ring af bolig- hjemlg- 8.061 11.530 15.101 17.958
sereformen

Prisstigning pa al-

mene rehabiliterings-
7.448 7.448 7.448 7.448
pladser og akutplad-

ser
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Implementering og
forenkling af Feelles
Sprog Il

1.321

2.861

402

Viderefgrelse af bevil-
ling til handtering af
Socialforvaltningens
gkonomiske udfor-
dringer

10.458

10.458

10.458

10.458

Bevillingsudigb i alt

42.715

48.683

35.257

35.864

* Det er fortsat uafklaret, om bevillinger pé bolig-hjemlgseomradet skal

indga i ressortflyt.

Det bemaerkes at ressortflyttet farst forventes at treede i kraft pr. 1. au-
gust 2026, hvorfor midlerne i 2026 skal overferes med 7/12-effekt. | op-
gerelsen af gkonomien indgér bevillingsudlgbene, som fremgér af tabel
2. SUF kan sege om viderefgrelse af disse, i takt med budgetproces-
serne for de ar, hvor bevillingerne udlgber.
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