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Kapitel 1 Om projektet: Individhenferbare udgifter

Kapitel 1

Om projektet: Individhenfgrbare udgifter

1.1 Formal med afrapporteringen

Social- og Aldreministeriets datastrategi understgatter, at indsatser pa socialomradet ba-
seres pa de mest virkningsfulde og omkostningseffektive metoder, og at det skal veere
muligt at leere af de kommuner, som har en serlig effektiv indsats. Samtidig eftersparger
kommunerne bedre styringsmuligheder pé det specialiserede socialomrade. Grundlaget
for bedre styring er systematisk viden om indsatser, omkostninger og effekter.

Med satspuljeaftalen for 2019 er der afsat midler til videreudvikling af den Socialgkono-
miske model (SIM), der som vaerktgj bl.a. synligger de skonomiske potentialer, der kan
vere forbundet med investeringer i sociale indsatser. P4 denne méde bidrager SOM til
at fremme investeringstankegangen pa socialomrédet ved fx at besta af en beregnings-
ramme, hvori en vurdering af budgetokonomiske potentialer ved en given indsats ind-
gar. Denne beregning er afhengig af gode data om udgifter ved de enkelte indsatser. I
forlaengelse heraf har Social- og ZAldreministeriet undersegt mulighederne for etablering
af en national statistik med automatiske indberetninger af individhenferbare udgiftsdata
pa socialomradet. En national statistik med individhenfarbare udgiftsdata vil bl.a. give
mulighed for analyser af udgifter til sociale indsatser for specifikke malgrupper og al-
dersgrupper, og statistikken vil dermed kunne kvalificere beregningerne i SOM-model-
len veesentligt.

I denne rapport afdeekkes kommunernes registreringspraksis ift. udgifter til borgere pa
socialomradet, samt hvilken it-understottelse de anvender. Registrering af udgiftsoplys-
ninger tilknyttet CPR-numre vil kunne give mulighed for at etablere en national statistik
med individhenferbare udgiftsdata. Rapporten afdeekker muligheder for, at udgiftsregi-
strere en rakke indsatstyper pa individniveau, samt hvilke arsager der findes til, at nogle
udgifter ikke registreres pa individniveau i kommunerne. Bade indsatser pa det speciali-
serede voksenomrade og udsatte barn- og ungeomradet indgér. Ydermere indeholder
nervarende rapport en afdeekning af, hvilke forskelle i praksis mellem kommunerne,
der kan skabe udfordringer ift. at sammenligne kommunernes udgiftsdata pa tvars. Af-
daekningen bestér af kvalitative og kvantitative undersegelser af kommunal praksis, og
det skal i den forbindelse bemaerkes, at rapporten har et undersegende og afdekkende
formal i forhold til praksis, og at det dermed ikke er et formal at vurdere, om praksis i
kommunerne er korrekt. I de tilfeelde, hvor der hersker tvivl om korrekt praksis, er kom-
munerne anonymiseret af Social- og Aldreministeriet.
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Kapitel 1

1.2 Ordforklaring

Om projektet: Individhenferbare udgifter

I det folgende forklares en rakke termer, som benyttes fortlabende i rapporten.

Registrering af en udgift fordelt pa en borgers CPR-nummer.

Registrantbogforing/per- Registrantbogfering og personbogfering anvendes synonymt

sonbogfering

Kontering

Okonomisystem

Fagsystem

Disponeringssystem

Betalingsperiode

Overhead

i naerveerende rapport sammen med formuleringen om “for-
delt pA CPR-nummer”.

Registrering af en indtaegt eller en udgift i et gkonomisystem
efter en kontoplan.

It-system, hvor hver kommunes samlede udgifter er registre-
ret. Okonomisystemerne indeholder generelt oplysninger om
udgifter, en kontostreng, hvor fx en indsatstype efter service-
loven kan afkodes, og i mange tilfaelde et CPR-nummer for
den borger, som udgiften vedrerer.

It-system, hvor samtlige indsatser, en borger visiteres til
samt journalnotater fra sagsbehandlere, registreres. Selvs-
amme kommune kan have flere fagsystemer pé tvars af om-
rader.

It-system, hvilket kommunerne bruger til ledelsesinforma-
tion og budgetstyring ved bl.a. at disponere gkonomien pé et
omréade og holde styr pa afholdte og forventede udgifter i lo-
bet af aret. Anvendes i denne rapport som samlebegreb med
synonym til aktivitets- og afregningssystem og budgetterings-
system.

Den periode, som en udgift vedrgrer. Nar en faktura modta-
ges vil der veere angivet en periode, som udgiften vedrorer,
altsd en betalingsperiode. Denne skal ikke forveksles med
indsatsperioden, der angiver perioden, som borgeren er visi-
teret til en indsats, og som typisk vil vere registreret i kom-
munernes fagsystem. Den skal heller ikke forveksles med be-
talingsdatoen, som er den dag, som en faktura er betalt.

Ombkostninger til fx husleje, bygningsdrift og decentral admi-
nistration. Ifelge den autoriserede kontoplan skal disse om-
kostninger indga i taksten for en udgift. Med overhead menes
itkke central administration og fzellesudgifter pa et tilbud.

t Neermere forklaring og uddybning af den autoriserede kontoplan i afsnit 2.2. Det autoriserede budget- og regn-

skabssystem.
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Kapitel 1 Om projektet: Individhenferbare udgifter

Nar en medarbejder pé et tilbud kerer til borgere, der bor
langt vaek, som led i den indsats borgeren modtager. Der ten-

Administrativ kersel kes ikke pa traditionelle administrative opgaver, der ikke
umiddelbart involverer borgeren, fx sagsbehandlers karsel
ifm. opfelgning eller korsel af et barn.

Naér en borger kores i forbindelse med en indsats, som ved-

Korsel af borgeren .
f borg kommende modtager efter serviceloven.

Kommunen afsatter en fast gkonomisk ramme til tilbuddet,
Rammestyring der skal rumme de borgere, som benytter tilbuddet, uanset
antal og stattebehov.

Interne tilbud/leverando- Et kommunalt tilbud, der administreres og ejes af kommu-
rer nen.

Et samlet begreb for et tilbud, der ikke er ejet af kommunen.
Eksterne tilbud/leveran- Dvs. fx et privat tilbud, der har adresse i eller udenfor den pa-
dorer geldende kommune eller et regionalt eller anden kommunalt
tilbud.

1.3 Hovedkonklusioner

Kommunernes gkonomisystemer

Afdeekningen har vist, at oplysninger om individhenferbare udgiftsdata for alle kommu-
ner findes i deres gkonomisystem. Internt i kommunerne bruges det samme gkonomisy-
stem pa tvaers af voksenomradet og berne- og ungeomradet. Jkonomisystemerne inde-
holder generelt oplysninger om udgifter, CPR-nummer for personen, som udgiften ved-
rorer, samt indsatstypen i form af en funktion eller gruppering p& kontoplanen. Nogle
gkonomisystemer indeholder derudover oplysninger om perioden, som udgiften vedre-
rer i form af fx datoangivelser i posteringsteksten.

Ved de indsatstyper, der undersgges i denne rapport, folger det af cirkulaere om budget-
og regnskabssystem for kommuner, at kommunerne skal registrere udgifter efter den
autoriserede kontoplan. Det folger desuden af bekendtgerelse om statsrefusion og til-
skud samt regnskabsaflaeggelse og revision pa visse omrader m.v., at kommunerne skal
personbogfare udgifter, hvis de skal modtage refusion, hvilket indebaerer, at der i til-
knytning til en udgift bl.a. skal registreres et CPR-nummer i et af kommunens systemer.

Graden af udgiftsregistrering fordelt pa CPR-numre i gkonomisystemerne

Kommunerne registrerer storstedelen af deres udgifter pa voksen- og bagrne- og unge-
omradet fordelt pA CPR-numre i gkonomisystemet, men graden af udgiftsregistrering
fordelt pd CPR-numre varierer fra indsats til indsats.

Individhenfgrbare udgiftsdata pa socialomradet



Kapitel 1 Om projektet: Individhenferbare udgifter

P4 det specialiserede voksenomréde er kommunerne spurgt ind til, i hvilken grad de re-
gistrerer udgifterne fordelt pa borgernes CPR-numre pé en raekke indsatser. P4 tveers af
de undersggte indsatstyper registrerer 51-99 pct. af kommunerne alle eller nzesten alle
udgifter fordelt pa borgernes CPR-numre.

e  For knap halvdelen af de undersggte indsatser registrerer 82-99 pct. af kom-
munerne alle eller naesten alle udgifter fordelt pa borgernes CPR-numre.

e For de indsatser, der mere konkret indeberer et kontant tilskud til borgeren
(Kontant tilskud til ansettelse af hjelpere (§ 95), Borgerstyret personlig assi-
stance, BPA (§ 96) og Dakning af nadvendige merudgifter (§ 100)), kan de fle-
ste kommuner registrere udgifter fordelt pA CPR-numre.

e 79-87 pct. af kommunerne kan individhenfore alle eller naesten alle udgifter til
botilbud (§§ 107, 108) eller botilbudslignende tilbud, jf. lov om socialtilsyn § 4,
stk. 1, nr. 3 (Tilbud i form af hjeelp og stette efter § 85 i lov om social service).

P4 omradet for udsatte bern og unge registrerer 62-98 pct. af kommunerne alle eller
naesten alle udgifter fordelt pa bernenes/de unges CPR-numre p4 tvars af indsatstyper.

e 98 pct. af kommunerne registrerer alle eller nasten alle udgifter til ophold pé
anbringelsessted fordelt pa barnenes CPR-numre.

e @vrige efterveern (§ 76) og foranstaltninger (§ 52 stk. 3) registrantbogfares i
meget varierende grad. 71-94 pct. af kommunerne registrantbogfarer alle eller
neesten alle udgifter pa tveers af disse indsatstyper.

e Forebyggende foranstaltninger efter § 11 stk. 2, 3, 4, 6, 7, 8 registrantbogfores i
mindre grad end de gvrige indsatstyper. 62-69 pct. af kommunerne registrerer
alle eller naesten alle udgifter til forebyggende foranstaltninger fordelt pa ber-
nenes CPR-numre.

P4 tvaers af voksenomradet og barne- og ungeomradet er kommunernes brug af interne
tilbud den primere &rsag til manglende registrering af udgifter fordelt pA CPR-numre i
gkonomisystemet. Dette skyldes ofte, at kommunernes egne institutioner rammestyres,
og egne medarbejderes lan ikke fordeles ud pa borgerne, og derfor registreres udgifter
ofte ikke fordelt pd CPR-numre i disse tilfeelde. 37 pct. af kommunerne pa voksenomra-
det angiver, at nogle eller fd/ingen udgifter til interne leverandgrer registreres og forde-
les pa4 CPR-numre, mens det tilsvarende gor sig geeldende for 46 pct. af kommunerne pa
bgrne- og ungeomradet. Der ses en klar sammenheng mellem, hvilke indsatser kommu-
nerne generelt har angivet, at de i lavere grad kan fordele udgifter pA CPR-nummer i
okonomisystemet, og hvilke indsatser kommunerne har angivet, at de ikke har faktura
per borger.

P& borne- og ungeomradet er der identificeret to tveergdende arsager til manglende regi-
strering af udgifter fordelt p& CPR-numre i gkonomisystemet:
e 69 pct. af kommunerne angiver, at der er tilfeelde, hvor udgifter registreres for-
delt pa foreldrenes CPR-nummer frem for bernenes. Dette gor sig geeldende
ved enkelte indsatstyper, hvor stetten er rettet mod foraldrene.

Individhenfgrbare udgiftsdata pa socialomradet



Kapitel 1 Om projektet: Individhenferbare udgifter

e Nogle kommuner svarer, at ved familieindsatser med flere saskende bliver hele
udgiften placeret pé det yngste/aldste barns CPR-nummer i gkonomisystemet.

Praksisforskelle der kan skabe udfordringer iff. sammenlignelighed ml. kommu-
nerne

Kommunernes praksis for registrering af nogle generelle udgiftsformer kan ogsé have
betydning for sammenligneligheden af udgifter mellem kommunerne.

Stort set alle kommuner registrerer borgernes egenbetaling fordelt pA CPR-numre. Dog
kan der veere tilfzelde, hvor tilbuddet opkraever egenbetalingen efter aftale med kommu-
nen, og kommunen derfor kun har en nettoudgift registreret. Desuden er der store for-
skelle pé, hvilke grupperinger i kontoplanen, der bruges til egenbetalingen, hvilket kan
skabe udfordringer, hvis man vil se sarskilt pA kommunernes egenbetaling. Herunder
hvis man vil se pd kommunernes reelle nettoudgifter, altsd kommunernes udgifter fra-
trukket egenbetalingen. Ift. nettoudgifter er der desuden ikke registreret statsrefusion
fordelt pd CPR-numre. Det er séledes ikke muligt at se, hvad en nettoudgift har veeret ef-
ter eventuel refusion, og dermed kun muligt at sammenligne bruttoudgifter.

Der er store forskelle pa, hvordan kommunerne registrerer udgifter til overhead, admi-
nistrativ kersel og kersel af borgerne. Bade ift. hvor i kontoplanen disse udgifter regi-
streres, om de kan adskilles fra udgifterne vedr. indsatsen, og om det registreres fordelt
pé CPR-niveau.

Desuden er det ogsa forskelligt, om og hvordan kommunerne registrerer, hvilken peri-
ode en udgift vedrerer. Dette kan give udfordringer ved beregning og sammenligning af
enhedsudgifter. Mange kommuner har dog et stort gnske om at have mulighed for ens-
artet at registrere betalingsperioden i selve gkonomisystemet.

P4 berne- og ungeomréadet er der stor variation i kommunernes praksis omkring, hvor-
nar udgifter til indsatser, der gar ud over selve anbringelsen, registreres sammen med
selve anbringelsen eller registreres serskilt. Praksisforskellene skyldes forskellig forsté-
else af konteringsreglerne, der angiver, at udgifter, der er en integreret del af anbringel-
sen, skal registreres sammen med selve anbringelsen. Usikkerheden medferer forskel-
lige lokale fortolkninger af reglerne.

1.4 Metode

Social- og Aldreministeriet har gjort brug af kvalitative sivel som kvantitative indsam-
lingsmetoder i afdeekningen. Interviews med ti forskellige kommuner pé bade voksen-
og barne- og ungeomradet har givet en detaljeret og dybdegdende forstéelse af saerligt de
udfordringer, der kan veere ved at lave et automatisk udtraek af udgiftsdata samt sam-
menligneligheden af udgifter pa tveers af kommuner. Den opnéede viden i interviewene
har dannet grundlag for udarbejdelsen af to spergeskemaer udsendt til landets 98 kom-
muner med henblik pé at opna en bredere viden om kommunernes registreringspraksis.

Individhenfgrbare udgiftsdata pa socialomradet
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Pilotprojektet Koblingsprojektet har desuden bidraget med forudgdende viden om regi-
streringspraksis pa det specialiserede voksenomréde hos 16 kommuner. Den indsamlede
viden fra hver af metoderne bruges supplerende i indevaerende rapport, hvorfor bade ci-
tater, tabeller og figurer vil indga som understottende elementer. I forbindelse med af-
rapporteringen har kommunerne givet tilladelse til brug af kommunenavne pba. udtalel-
ser i interviews samt skriftlige kommentarer til spergeskemaerne. Nedenstdende afsnit
bidrager med yderligere uddybning af de tre indsamlingsfaser.

Koblingsprojektet

Det davaerende Social- og Indenrigsministerium har i perioden 2017-2020 gennemfort
et pilotprojekt, Koblingsprojektet, hvor 16 kommuner frivilligt har indberettet individ-
henferbare udgifts- og aktivitetsdata pa udvalgte indsatser pa voksenomrédet. Udgangs-
punktet for ministeriets dataarbejde er, at statistikker bygger pa de registreringer, der
allerede foretages i kommunerne, og derfor har forméalet med Koblingsprojektet netop
veret at undersege, hvilke udgifter der kan registreres pa individniveau pé det speciali-
serede voksenomréde. Ud over at tjene som et pilotprojekt til indsamling af viden om
udgiftsregistrering pa voksenomradet, har projektet givet de deltagende kommuner en
mulighed at validere deres egne registreringer af udgifter samt arligt at kunne sammen-
ligne sig pé tveers.

Koblingsprojektet har desuden klarlagt, hvilke forskelle der ses i enhedsudgifter pa
tveers af kommuner samt givet baggrund til forstaelse af disse forskelle til bl.a. brug i
kommunernes egen ledelsesinformation. De seneste og afsluttende analyser bygger pa
data af faktisk afholdte udgifter for perioden januar — december 2019. Resultaterne fore-
ligger i en saerskilt rapport og har vaeret brugbare i Social- og Aldreministeriets videre
arbejde med at undersgge, hvilke muligheder og udfordringer der er ved automatisk at
indsamle individhenferbare udgiftsdata.

Interviews

Foruden Koblingsprojektet har forste skridt ift. at opné et deekkende vidensgrundlag om
udgiftsregistrering i landets kommuner veret interviews. Der er gennemfort interviews
med ti kommuner pa hhv. voksenomradet og barne- og ungeomrédet. Interviews er af-
holdt med brug af relativt strukturerede interviewguides bestiende af en raekke indle-
dende speargsmal om it-systemer, generel konteringspraksis og perioderegistrering af
betaling, generel registrering af udgifter fordelt pA CPR-numre samt specifikke registre-
ringer af moms, refusion, egenbetaling og kersel. Dernzst er der systematisk spurgt ind
til specifikke indsatser pa hvert omrade — det specialiserede voksenomréde samt borne-
og ungeomradet. Til hver indsats er der afdeekket, hvorvidt udgifter registreres fordelt
pa borgernes CPR-numre. Endvidere er der afdekket, om der er forskelle i registrerin-
gen af udgiften til indsatsen, som skyldes leveranderforskelle, og dernaest enkelte ind-
satsspecifikke sporgsmal.

Individhenfgrbare udgiftsdata pa socialomradet
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Interviewene er foretaget i 2020 og indledtes som besggsinterviews inklusiv fremvisning
af it-systemer ved Gentofte, Hgje Taastrup og Randers kommuner. Grundet restriktio-
ner i forbindelse med Covid-19 blev de resterende interviews foretaget virtuelt. Dette
geelder interviews med disse syv kommuner: Aalborg, Bronderslev, Ikast-Brande, Ko-
benhavn, Kage, Nyborg og Odense. Udvalgelsen er sket pd baggrund af ensket om varia-
tion i sterrelse, it-systemer (fag- og skonomisystem) samt geografisk spredning. Derud-
over er der variation i, hvorvidt kommunerne har deltaget i Koblingsprojektet eller er
uden kendskab hertil. Forméalet med udvalgelsen var at f& bred og varieret viden ind-
samlet pa tvers af landet. Ministeriet har interviewet én til syv medarbejdere og ledere
fra hver kommunes gkonomiforvaltning eller lignende. Derudover deltog Kommunernes
Landsforening i en del af de gennemforte interviews.

Spargeskemaer

Med viden fra dels Koblingsprojektet om udgiftsregistrering pa voksenomrédet samt vi-
den fra de ti interviewede kommuner om selvsamme pé béde voksen- og bgrne- og un-
geomradet, er der udformet to spargeskemaer. Interviewene har bidraget til at systema-
tisere og afgraense sporgeskemaundersogelserne, som havde til formal at afdeekke en
storre del af landets kommuners udgiftsregistrering pa socialomradet for en bestemt
rakke indsatser. En narmere beskrivelse af disse indsatser vil folge i kapitel 3 og 4 ved-
rgrende udgiftsregistrering pd hhv. det specialiserede voksenomrade og omradet for ud-
satte barn og unge. Foruden en viden om graden af udgiftsregistrering pa individniveau
for en raekke ydelser, indeholder spargeskemaerne viden om forskelle i registrerings-
praksis med seerligt fokus pé leveranderer af indsatsen, registrering af perioden en ud-
gift deekker, egenbetaling og kersel.

I forbindelse med spargeskemaerne skal der tages to forbehold vedr. det brede udsnit af
indsatser, der pa begge omrader undersoges: 1) P4 begge omrader dekker spergeskema-
erne over indsatser, som ofte er placeret i forskellige forvaltninger i kommunerne. Det
har derfor varet afgerende at tilfgje muligheden for at kunne tilga og redigere sparge-
skemaet flere gange i tilfzelde af, at flere medarbejdere skulle bidrage. Alligevel skal der
tages forbehold for, at relevante medarbejdere pa omradet muligvis ikke har bidraget til
besvarelsen. Andelen af svarangivelser i kategorien ‘ved ikke’ kan veere et udtryk herfor.
2) Ikke alle kommuner har udgifter pa samtlige indsatser, der sperges til i spergeskema-
erne. Derfor forekommer muligheden for at svare “ikke relevant” til indsatsspecifikke
sporgsmal. Begge forbehold tages med i beskrivelserne i kapitel 3 og 4.

Forinden udsendelse har to kommuner bidraget med pilottestning af spergeskemaerne
med serlig henblik pa l&engde og spergsmaélenes forstaelighed. Begge sporgeskemaer er
udsendt af ministeriet) i uge 44 med deadline ultimo uge 45 i 2020. P4 trods af den rela-
tivt korte svarfrist, foreckommer der i begge indsamlinger en hgj grad af deltagelse blandt
kommunerne. Spargeskemaet pa det specialiserede voksenomréde har en deltagelse pa
84 pct., svarende til 82 kommuner, der har besvaret hele spargeskemaet, jf. figur 1.1.
Spergeskemaet pa udsatte bagrne- og ungeomrédet har tilsvarende givet en deltagelse pa
85 pct., svarende til 83 kommuner, der har besvaret hele spergeskemaet, jf. figur 1.2.

Individhenfgrbare udgiftsdata pa socialomradet
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Figur 1.1 Figur 1.2
Deltagelsesprocent i spergeskemaet pa vok- Deltagelsesprocent i spergeskemaet pa berne-
senomradet og ungeomradet

mBesvaret ®Nogen svar Ikke besvaret mBesvaret  mNogen svar Ikke besvaret

Anm.: Figurerne viser andelen af de 98 kommuner, der har gennemfart, givet nogen svar og ikke besvaret
spergeskemaet udsendt for hhv. voksen- og berne- og ungeomradet.
Kilde: Spegrgeskemabesvarelser og egne beregninger.

De kommuner, der ikke har besvaret spergeskemaet pa voksenomréadet er: Assens,
Aabenraa, Egedal, Fang, Faxe, Fredericia, Gentofte, Langeland, Lesa, Nordfyn og Silke-
borg. Folgende kommuner har afgivet nogle svar: Frederikssund, Furesg, Koge, Skive og
Thisted. Tilsvarende er de kommuner, der ikke har besvaret spergeskemaet pa berne- og
ungeomradet: Ballerup, Fang, Gentofte, Haderslev, Lyngby-Taarbaek, Laesa, Radovre,
Vallensbak, Vesthimmerland og de kommuner, der har afgivet nogle svar er: Egedal,
Greve, Lejre, Ringsted, Samsg, Syddjurs. Bdde Gentofte og Kage har dog deltaget i inter-
views pa begge omrader.
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Kapitel 2

Systemunderstgttelse af individhenfgrbare udgifter

Udgangspunktet for ministeriets dataarbejde er de registreringer, der allerede foretages
i kommunerne. Regelgrundlaget for kommunernes udgifts- og indtaegtsregistrering ud-
gores af Indenrigs- og Boligministeriet cirkuleere om det kommunale budget- og regn-
skabssystem og den tilhgrende autoriserede kontoplan. Herudover er der Beskeftigel-
sesministeriets bekendtgerelse om statsrefusion og tilskud samt regnskabsaflaeggelse og
revision inden for visse ministeromréder. For at opna statsrefusion skal udgifterne veere
bogfert i overensstemmelse med den autoriserede kontoplan, og indsatserne skal vare
personbogfort i skonomisystemet, fagsystemet eller dokumenteret pa anden vis. Indsat-
serne, som er undersggt i denne rapport, er omfattet af dette regelseet.

Gennem en analyse af interviews og spargeskemaer har Social- og ZAldreministeriet op-
ndet viden om, hvilke it-systemer kommunerne registrerer disse oplysninger i, samt
hvordan it-systemerne spiller sammen. Dette praesenteres i kapitlets forste afsnit. I det
efterfolgende afsnit introduceres reglerne for kontering efter den autoriserede kontoplan
samt reglerne for refusion.

2.1 Kommunernes it-systemer

De enkelte kommuners udgifter er registreret i deres gkonomisystem, og kommunerne
kan selv vaelge, hvilket gkonomisystem, de gnsker at anvende. Det samme geelder kom-
munernes fagsystemer, hvor samtlige indsatser, borgerne visiteres til, samt journalnota-
ter fra sagsbehandlerne, registreres. Der anvendes forskellige fagsystemer pa tvers af
kommunerne, og derudover anvendes der forskellige fagsystemer inden for selvsamme
kommune pa tvers af omrader, hvilket betyder, at en kommune sagtens kan have ét fag-
system, der benyttes pa det specialiserede voksenomrade, mens et andet fagsystem be-
nyttes pa udsatte barne- og ungeomradet. Cura, CSC, KMD Nexus m.fl. er eksempler pa
fagsystemer, der bruges pa det specialiserede voksenomréde, mens kommunerne hyp-
pigst anvender DUBU (Digitalisering — Barn og Unge) p& omradet for udsatte born- og
unge (75 kommuner i 2020).

Mens der er forskelle i kommunernes valg af fagsystemer pa socialomrédet, sd bruger
kommunerne det samme gkonomisystem pa tveers af voksen- og bagrne- og ungeomra-
det, jf. tabel 2.1. KMDs Opus @konomi er det hyppigst brugte gkonomisystem, og det an-
vendes af 65 pct. af kommunerne.

Individhenfgrbare udgiftsdata pa socialomradet
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Tabel 2.1

Kommunernes gkonomisystemer

Andel af kommuner Antal kommuner
KMD Opus @konomi 65 pct. 60
Prisme 23 pct. 21
IS Indsigt 11 pct. 10
Kvantum 1 pct. 1
I alt 100 pct. 92

Anm.: De 92 kommuner er baseret pa de hhv. 87 kommuner, der har besvaret pa spgrgsmalet pa voksenom-
radet og 89 kommuner, der har besvaret spgrgsmalet pa berne- og ungeomradet. Der er i alt 92 forskellige
kommuner, der har besvaret mindst et af de to spgrgeskemaer. Kommunerne har samme gkonomisystem pa
tveers af de to omrader.

Se spgrgsmalsformulering og svarmuligheder i bilag 1 og 2.

Kilde: Spergeskemabesvarelser og egne beregninger.

Ud over gkonomi- og fagsystemer, sa har flere kommuner et disponeringssystem, ogsa
kaldet budgetteringssystem, som de bruger til ledelsesinformation og budgetstyring. Ek-
sempler pa disse er AS2007, Calibra og DSS. I disse it-systemer er det muligt at dispo-
nere gkonomien pa et omrade ved manedlige opgarelser af betalte regninger samt skabe
overblik over, hvilke udgifter der forventes at komme inden arets udlgb. Randers Kom-
mune, der benytter bade Calibra og AS2007, beskriver AS2007 som det system, der an-
vendes til at holde styr pa aktiviteter og forventede udgifter. Calibra anvendes til cont-
rolling og til at udarbejde prognoser ift. de forventede udgifter ca. hver anden maned.
Calibra samler information fra AS2007 (aktivitets- og afregningssystem), gkonomisyste-
met Prisme samt CSC (fagsystem), som valideres op mod hinanden, s& det eksempelvis
er muligt at sammenholde de forventede udgifter fra AS2007 med de faktiske udgifter
fra gkonomisystemet. Herudfra vurderes, hvad der er de reelle forventede udgifter, hvil-
ket samles i en prognose ift. de forventede udgifter.

Flere af de interviewede kommuner beskriver, at disponeringssystemet treekker data fra
béde fagsystemet, om indsatsen borgeren modtager, samt fra gkonomisystemet ift. ud-
giften til indsatsen, og her er borgernes CPR-numre neglen, der kobler data. Dog er det
ikke alle kommuner, der har et disponeringssystem. Eksempelvis fortaller en medarbej-
der fra Koge Kommune, at de historisk set har brugt hdndholdte excel-ark for at holde
styr pa perioden, som udgiften vedrerer, men at de for nyligt er blevet fuldt systemun-
derstottet af disponeringssystemet Calibra. Flere kommuner angiver ligeledes i sporge-
skemaet at anvende excel-ark, saerligt nar det geelder registrering af udgifter til interne
leverandgrer. Dette beskrives i kapitel 5.1.

Koblingen af data og samarbejdet mellem medarbejdere pa tveers af kommunen i brugen
af it-systemerne beskrives af en gkonomikonsulent pa bgrneomradet fra Aalborg Kom-
mune séledes:
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“Rdadgiverne bevilliger i henhold til en paragraf, hvorefter DUBU (fagsystemet)
automatisk orienterer en oskonomisk teamleder. Der registreres en indsats/ydelse
med angivelse af paragraf, periode og den forventede udgift, der er per mdaned i
DUBU. S det er den forventede udgift, vi kan lave et forventet regnskab ud fra og
okonomistyre ud fra i den lobende opfolgning. Nar regningen kommer, er der en
administrativ medarbejder i familiegruppen, der modtager regningen og tjekker i
DUBU, at det er bevilliget, inden regningen betales i Prisme (okonomisystem)”.

De tre typer af it-systemer indeholder forskellige typer af oplysninger og bruges til for-
skellige formal af sagsbehandlere, bogholdere, skonomikonsulenter m.fl. i kommu-
nerne, jf. ovenstéende citat. For at tydeliggore forskellen pa de tre typer af systemer, ses
der i tabel 2.2 et visuelt overblik over de informationer, der indgér i hvert it-system.

Tabel 2.2
Oplysninger i kommunernes it-systemer

CPR-nummer Udgift Indsats B:;arlig‘o?:' I:::::‘:
BGkonomisystem X X (X) (X)
Fagsystem X (X) X X
Disponeringssy- X X) X) X) X

stem

Anm.: Tabellen viser, hvilke oplysninger der fremgar pa tveers af de tre it-systemer indikeret med X, safremt
oplysningerne typisk fremgar af systemet. (X) indikerer, at informationen kun delvist/i nogle tilfaelde fremgar.
Med indsats menes der typen af bestemmelse i serviceloven, som borgeren er bevilliget en indsats efter. Med
betalingsperiode menes der den periode, som en udgift daekker over, og med indsatsperiode menes der, den
periode borgeren er visiteret til en indsats.

Kilde: Interviews, spgrgeskemaer og egne beregninger.

Som det fremgér af tabel 2.2, indgér information om udgift i gkonomisystemet og kun
delvist i de to andre systemer. Baggrunden herfor er, at fagsystemet i nogle kommuner
bruges til at takstfastsaette en indsats i begyndelsen af indsatsens forlgb, men at denne
ikke tilrettes lobende og derfor ikke vurderes at veere retvisende, hvorimod der i andre
kommuner slet ikke indgér gkonomi i fagsystemet. Disponeringssystemet treekker udgif-
ter fra gkonomisystemet og indeholder derfor de reelle udgifter. Derudover har dispone-
ringssystemet i nogle kommuner et hgjere detaljeringsniveau vedr. udgiften end gkono-
misystemet fx med udgift fordelt pd ménedsniveau, fordi kommunerne manuelt retter i
systemet. Dog bruges disponeringssystemet i nogle kommuner kun til at holde gje med
bestemte og ofte dyre indsatser, som i saerligt grad indgar i ledelsesinformationen, hvor-
imod udgifter til de mindre udgiftstunge indsatser kun fremgar af gkonomisystemet.
Ydermere er det som navnt ikke alle kommuner, der har et sddant system.
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Indsats henviser til den paragraf i serviceloven, som en borger er bevilliget hjelp efter.
Denne fremgar som vist i tabel 2.2. altid i fagsystemet, hvor selve bevillingen til indsat-
sen registreres. I nogle kommuner er det ikke alle indsatser, der indgar i disponeringssy-
stemet. I gkonomisystemet er udgifterne fordelt efter kontonummeret i kommunekonto-
planen. Kontonummeret svarer for en del indsatser til en paragraf i serviceloven. Men
nogle grupperinger pa omréadet for udsatte bern og unge samler flere indsatser, og der-
for kan der ikke ud fra oplysningerne i skonomisystemet opgeres hvilke indsatser, der er
givet pa barne- og ungeomradet. Dette beskrives yderligere i det afsnit 2.2 om det auto-
riserede budget- og regnskabssystem.

Indsatsperioden angiver hele perioden, borgeren er visiteret til en indsats. Denne regi-
streres af kommunernes sagsbehandlere i fagsystemet. De kommuner, der tilmed har et
disponeringssystem, henter informationen fra fagsystemet ind i disponeringssystemet.
Ikke at forveksle med indsatsperiode, angiver betalingsperioden i stedet den periode,
som en udgift vedrarer. Ej heller mé der forveksles med betalingsdatoen, som er den
dag, en faktura er betalt. Betalingsperioden er knyttet til udgiften og bruges til at tjekke
betalinger og dermed undga dobbeltbetaling. Derudover bruges betalingsperioden til at
laegge budget og til skonomiopfelgning. Som der ses i tabel 2.2, fremgar denne delvist i
okonomi- og disponeringssystemet. I de fleste kommuner registreres perioden i et po-
steringstekstfelt, hvilket ofte udfyldes manuelt. Betydningen af kommunernes registre-
ring af betalingsperiode for analyser af individhenferbar udgiftsdata bliver neermere be-
skrevet i kapitel 5.1 om periodisering.

2.2 Det autoriserede budget- og regnskabssystem

I Indenrigs- og Boligministeriets bekendtgarelse om kommunernes budget og regn-
skabsvaesen, revision m.v. er fastsat en raekke bestemmelser om kommunernes budget-
og regnskabsvesen, revision mv. Efter bekendtggrelsens § 1 fastseatter indenrigs- og bo-
ligministeren i "cirkuleere om budget- og regnskabssystem for kommuner" formen for
kommunernes arsbudget, flerarige budgetoverslag og arsregnskab m.v.2 Budget og regn-
skabssystem for kommuner indeholder regler for &rsbudgettets, de flerarige budgetover-
slags og regnskabets narmere indhold og opbygning, herunder den autoriserede konto-
plan. Budget- og regnskabsudvalget, der bestar af repraesentanter for staten og de kom-
munale parter, afgiver indstilling til indenrigs- og boligministeren vedrgrende de juste-
ringer i budget- og regnskabssystemet, herunder kontoplanen, som udvalget finder pé-
kraevede eller gnskelige.

Budget- og regnskabssystemet bestér af to hoveddele. Dels en autoriseret kontoplan
med tilhgrende konteringsregler, og dels et sat af form- og procedurekrav vedrgrende

2 ”Cirkulaere om budget- og regnskabssystem for kommuner" offentliggores p4 Indenrigs- og Boligministeriets
hjemmeside under "Arbejdsomrider”, ’Kommunal- og regionalgkonomi”.

Individhenfgrbare udgiftsdata pa socialomradet



Kapitel 2 Systemunderstettelse af individhenfarbare udgifter

budgetleegning, bevillingsafgivelse, regnskabsafleeggelse m.v. (Budget- og Regnskabssy-
stem for kommuner 2021). Da kontoplanen samt konteringsreglerne er bindende for
kommunerne, kan kommunernes udgifter til forskellige formé&l sammenlignes ud fra det
kontonummersystem (bestdende af 16 cifre), som den autoriserede kontoplan er bygget
op om jf. tabel 2.3.

Tabel 2.3
Kontonummersystemets opbygning

Ciffer Overskrift Forklaring og relevans*
1 Hovedkonto Inddelt efter ti konti: Fx 5 for "Sociale opgaver og beskaeftigelse".

Omradet inden for hovedkontoen.fx 38 for "Tilbud til voksne med saerlige
2-3 Hovedfunktion ~ behov”, 28 for "Tilbud til barn og unge med seerlige behov” og 57 for "Kon-
tante ydelser”.

Specifikation af aktiviteter inden for samme formal. Ofte svarende til indsat-

4-5 Funktion :
sen efter serviceloven.

Ved angivelse af dranst sker en specifikation af posterne pa de enkelte
6 Dranst funktioner efter type dvs. om der er tale om en driftspost, statsrefusion, an-
leegspost e.l. (der er i alt ni dranstveerdier).

Inddeles efter fire forhold: 1: Egne, 2: Selvejende/private, 3: Andre offentlige

’ 2 RRIBE myndigheder, 4: Private leverandgrer af ikke-momsbelagte tjienesteydelser
8-11 Omkostnings- Svarer til enkelte afdelinger og institutioner mv. men er ikke autoriseret pa
sted funktioner inden for de hovedfunktioner, som denne rapport omhandler.
Specifikke grupperinger er oftest svarende til indsatsen efter serviceloven
12-14 Gruppering og indikerer ligeledes, om der er tale om en egenbetaling til indsatsen.
15-16 Hovedart og art  Angiver kommunens ressourceforbrug: fx Ian, varekab og tjenesteydelser

Anm.: Forklaring og relevans er ikke fyldestggrende, men der er taget udgangspunkt i indsatser i indevaerende
rapport.

Kilde: Social- og ZAldreministeriet pba. Budget- og regnskabssystem for kommuner 2014: https://bud-
regn.sim.dk/media/37419/20.pdf

Det forste ciffer i det 16 cifre lange kontonummer angiver hvilket omrade, og dermed
hovedkonto, som den givne udgift eller indtaegt vedrorer. P4 socialomradet er dette ho-
vedkonto 5, som indeholder udgifter pa "Sociale opgaver og beskaftigelse”. De efterfol-
gende syv cifre er autoriserede pa alle funktioner, hvilket vil sige, at kommunerne skal
indskrive dem i kontonummeret som anvist. Disse syv cifres indhold beskriver hver isaer
detaljer om, hvad den bestemte udgift vedrarer. Forst og fremmest, angivet ved det 2. og
3. ciffer, hovedkontoens overordnede formal dvs. hovedfunktionen. Et eksempel pa
dette er nr. 28 dvs. 5.28, som er "Tilbud til bern og unge med szrlige behov”. 4. og 5. cif-
fer i kontonummeret betegnes funktionen, der mere detaljeret angiver, hvad udgiften
vedrgrer fx specificeres funktion 5.28.21, som "Forebyggende foranstaltninger for bern
og unge”. Dernzst indgér der i kontonummeret cifre, der daekker over, hvorvidt udgiften
er en drifts, anlaegs- eller statuspost, og efterfolgende hvilket ejerforhold aktiviteterne
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vedrarer. Med ejerforhold sondres mellem fire forhold 1) Egne, 2) selvejende/private, 3)
andre offentlige myndigheder og 4) Private leveranderer af ikke-momsbelagte tjenester.

Af kontonummeret fremgar ligeledes en yderligere opdeling, kaldet grupperinger, der
giver mere detaljeret information om udgifter og indtaegter forbundet med aktiviteterne
pa funktionen. Disse grupperinger er dog kun autoriserede i det omfang, de centrale
myndigheder gnsker at kunne uddrage specifikke oplysninger af de kommunale budget-
ter og regnskaber. For Social- og ZAldreministeriet drejer dette sig typisk om indsatser
med hjemmel i serviceloven.

Med enkelte undtagelser afholder kommunerne alle udgifter efter serviceloven. Den cen-
trale refusionsordning er en af undtagelserne hertil, idet staten efter naermere regler
yder refusion til kommunerne for seerligt dyre enkeltsager og serligt heje udgifter til en
seskendeflok, jf. § 176 i serviceloven.

For at opna refusion skal reglerne i bekendtggrelsen for statsrefusion og tilskud samt
regnskabsaflaeggelse og revision pa visse omraders folges (Beskaftigelsesministeriet
2019). Det folger heraf, at udgifter og indteegter skal veere bogfort i overensstemmelse
med den autoriserede konteringsplan, dvs. at fx de autoriserede funktioner og gruppe-
ringer skal anvendes ved registreringen. Endvidere er det et krav, at udgifterne og ind-
teegterne er personbogforte, jf. bekendtggrelsens § 27. Personbogferingen indebaerer, at
der i tilknytning til en udgift i enten kommunens gkonomisystem, fagsystem eller doku-
menteret pd anden made fremgar folgende oplysninger:

e  Registrering af personens CPR-nummer

e  Registrering af ydelses — og tilskudsart (kontonummer eller registrering af an-
den angivelse af den tilkendte ydelse eller tilskud)

e  Registrering af belob
e  Registrering af dato for udbetaling af ydelser og tilskud

Dermed er kommunerne, foruden en betingelse om at registrere en reekke udgifter og
indteegter efter den autoriserede kontoplan, pakraevet at registrere oplysninger om bor-
gernes CPR-numre, typen af indsats og dato for udbetaling, hvis de gnsker refusion.
Denne rapport tager udgangspunkt i de funktioner og grupperinger, der i forvejen ved
onske om refusion er autoriserede, hvilket betyder, at kommunernes udgifter til indsat-
ser placeret pa disse funktioner/grupperinger ber veere individhenforbare. Konkret bety-
der dette, at der serligt pa det specialiserede voksenomréde findes oplysninger vedr. ud-
gifter til bestemte indsatser p& individniveau. Dog uden krav om, hvor disse oplysninger
skal registreres. Oplysninger vedr. indsatser pa det specialiserede voksenomrade kan

3 Bekendtgerelsen om statsrefusion og tilskud gelder ligeledes for visse omrader inden for Beskeftigelsesministe-
riets, Udleendinge- og Integrationsministeriets, Barne- og Undervisningsministeriets samt Indenrigs- og Boligmi-
nisteriets ressortomrader.
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findes, da funktionerne og grupperingerne i den autoriserede kontoplan tilnarmelses-
vist vedrerer seerskilte indsatser efter servicelovens bestemmelser. P4 omréadet for ud-
satte barn og unge ses der flere tilfeelde, hvor flere indsatser skal registreres pa samme
gruppering, hvorved udgiften til de enkelte indsatser ikke kan opggeres pa en transparent
made. Dette uddybes i det folgende afsnit. Det skal i denne forbindelse bemeerkes, at
rapporten har et underseggende og afdeekkende formal i forhold til praksis, og at det der-
med ikke er et formal at vurdere, om praksis i kommunerne vedr. refusion og revision er
korrekt.

Sammenhaengen mellem den autoriserede kontoplan og serviceloven

Opdelingen af udgifter pa funktioner og grupperinger i kontoplanen er i nogen grad i
overensstemmelse med opdelingen af bestemmelserne i serviceloven. Eksempelvis er
der pa det specialiserede voksenomrade med tilbud til voksne med szrlige behov en vis
grad af overensstemmelse mellem serviceloven og grupperinger under hovedfunktionen
5.38, sdledes at hver bestemmelse i serviceloven tilnaermelsesvist har sin egen funktion
eller gruppering med fa undtagelser. Dermed er det af den enkelte kommunes gkonomi-
system i hgj grad muligt ud fra kontonummeret at se, hvilken indsats borgeren modta-
ger.

Anderledes gaelder det pd omréadet for udsatte bern og unge. Hvor nogle af indsatserne i
serviceloven er inddelt efter malgruppen, dvs. om det er en foranstaltning til bern (her-
under bade forebyggende indsatser og anbringelser), personer med handicap eller efter-
vern til unge ml. 18 og 22 ar, er kontoplanen derimod opdelt efter anbringelsessted mv.
Det betyder, at fx en anbringelse i en plejefamilie skal konteres p& den samme funktion
og gruppering, uanset om der er tale om et barn eller ung i alderen 0-18 ar eller en efter-
varnsindsats for en ung i alderen 18-22 &r. Et andet eksempel er, at indsatstypen fast
kontaktperson, som et barn eller ung vil fa efter forskellige bestemmelser i serviceloven,
er placeret under samme gruppering i kontoplanen. Udgifter pa funktioner og gruppe-
ringer, som er berert af dette, kan séledes ikke entydigt henfores til en bestemmelse i
serviceloven.

Pa bade bgrne- og ungeomradet og p& voksenomradet er der indsatser, som ikke konte-
res pa en sarskilt funktion og gruppering, hvis de gives i forbindelse med en anden ind-
sats fx et dognophold. I stedet konteres de sammen med “hovedindsatsen” som en folge-
udgift. Det gaelder fx hvis et barn eller ung har en kontaktperson eller modtager anden
form for radgivning pé selve degnopholdet. Her vil det i mange tilfzelde konteres som en
del af selve degnopholdet og ikke saerskilt pa den funktion og gruppering, som indsatsen
ellers ville konteres pa. Pa voksenomréadet gaelder det fx § 83, hvor nogle borgere kan
modtage personlig hjlp eller stotte til praktiske opgaver i hjemmet, hvilket skal konte-
res som en falgeudgift til degnopholdet i botilbud (§§ 107, 108) eller botilbudslignende
tilbud, jf. lov om socialtilsyn § 4, stk. 1, nr. 3 (Tilbud i form af hjaelp og statte efter § 85 i
lov om social service).
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Kommunernes gnsker vedr. den autoriserede kontoplan pa barne- og ungeom-
radet

Som beskrevet er serviceloven og kontoplanen ikke opbygget helt ens. Dette giver udfor-
dringer, som isar er italesat af kommunerne pa bagrne- og ungeomrédet, hvilket har fort
til to ensker hos en raeekke kommuner.

For det forste gnsker nogle kommuner klarere regler i den autoriserede kontoplan, der
beskriver, hvor forskellige udgifter ifm. en anbringelse skal konteres, saledes at det bli-
ver tydeligere, hvornar udgifter skal konteres pé selve anbringelsesstedet. Problemstil-
lingen behandles yderligere i afsnit 4.3.

For det andet gnsker nogle kommuner, at opdelingen i serviceloven gar mere igen i kon-
toplanen, da dette ville give kommunerne mere information om udgifter for forskellige
malgrupper. En medarbejder fra Bronderslev pépeger saledes, at det i kontoplanen er
sveert at adskille udgifter til efterveern fra udgifter til almindelige anbringelser. I Aalborg
vil man tilsvarende gerne lave en opdeling af handicap og socialsager. Men i konterings-
reglerne understottes dette kun for degninstitutioner.

Det skal dog bemerkes, at kommunerne i deres interne kontoplan har mulighed for at
lave en mere detaljeret registrering end den, der folger af den autoriserede kontoplan.
Men hvis der gnskes sammenlignelige oplysninger fra kommunerne pa et mere detalje-
ret niveau, end det er tilfeeldet i dag, skal dette andres i den autoriserede kontoplan.

Individhenfgrbare udgiftsdata pa socialomradet
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Kapitel 3

Udgiftsregistrering pa voksenomradet

Social- og Aldreministeriet har undersegt kommunernes registreringspraksis for en
raeekke indsatstyper pa det specialiserede voksenomrade med henblik pa at afdaekke, i
hvilken grad kommunerne registrerer udgifter til disse fordelt pa borgernes CPR-numre
De forskellige indsatstyper er vist i boks 3.1. Registreringspraksis for en bruttoliste af
indsatstyperne er indledningsvist blevet undersegt via interviews, og pa baggrund heraf,
er der udvalgt en raekke indsatstyper, som er inkluderet i den efterfolgende spargeske-
maundersegelse, som er besvaret af 82 kommuner.

I sporgeskemaet er kommunerne, for hver indsatstype praesenteret i boks 3.1, blevet
bedt om at angive, hvor mange udgifter, de registrerer pa borgernes CPR-numre, hvilket
de har angivet med svarkategorierne alle-, naesten alle -, nogle -, fG/ingen udgifter, ved
ikke eller ikke relevant. Det generelle billede for samtlige indsatstyper i boks 3.1 er, at
over halvdelen af kommunerne registrerer alle eller nzesten alle udgifter fordelt pa bor-
gernes CPR-numre (51 — 99 pct.). I dette kapitel beskrives registreringspraksis for hver
indsatstype, og hvor kommunerne oplever udfordringer ved at kunne registrere pa indi-
vidniveau, beskrives bagrunden herfor pba. bade interview- og spergeskemadata. Forste
del af kapitlet omhandler de indsatstyper, hvor udgifterne i hgj grad viser sig at vere in-
dividhenferbare, og dernaest beskrives de indsatstyper, hvor der viser sig at veere et mere
varieret billede pé tveers af kommunerne. Til sidst i kapitlet samles der op p&, hvad der
har veret de gennemgéende arsager, nir kommunerne ikke registrerer udgifter fordelt
pa borgernes CPR-numre.

Boks 3.1
Bestemmelser i serviceloven pa voksenomradet, der er blevet undersggt i dette projekt

§ 82 (forebyggende indsatser)

§ 85 (socialpaedagogisk stette i eget hjem)

§ 85 (socialpaedagogisk stette i botilbudslignende tilbud jf. lov om socialtilsyn § 4, stk. 1, nr. 3)
§ 95 (kontant tilskud til ansettelse af hjelpere)

§ 96 (borgerstyret personlig assistance, BPA)

§ 97 (ledsagelse)

§ 98 (kontaktperson til devblinde)

§ 99 (stetteperson til misbrugere, hjemlose og personer med sindslidelse)

§ 100 (deekning af nedvendige merudgifter)
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§ 101 (behandling af stofmisbrug)

§ 102 (tilbud af behandlingsmaessig karakter)
§ 103 (beskyttet beskaftigelse)

§ 104 (aktivitets- og samvaerstilbud)

§ 107 (botilbud til midlertidigt ophold)

§ 108 (botilbud til leengerevarende ophold)

§ 109 (kvindekrisecenter)

§ 110 (herberg)

§ 112 (hjaelpemidler)

§ 113 (statte til keb af forbrugsgoder)

§ 114 (statte til kob af bil)

§ 116 (boligindretning og -skift)

§ 117 (stotte til befordring med individuelle transportmidler)

§ 118 (pasning af nartstdende med handicap eller alvorlig sygdom)

3.1 Indsatser hvor udgifter i hgj grad registreres fordelt pa
borgernes CPR-numre

Ved sarligt ti indsatstyper pa det specialiserede voksenomréde individhenforer langt de
fleste kommuner storstedelen af udgifterne. De ti indsatser gelder § 95 om kontant til-
skud til ansattelse af hjelpere, § 96 om borgerstyret personlig assistance (BPA), § 97 om
ledsagelse, § 100 om dekning af nedvendige merudgifter, § 107 om botilbud til midlerti-
dige ophold, § 108 om botilbud til l&engerevarende ophold, § 109 om kvindekrisecentre, §
110 om herberger, § 114 om stette til kgb af bil og § 116 om boligindretning og -skift. Den
hgje grad af individhenfarbar udgiftsregistrering ses ved, at 82-99 pct. af kommunerne
angiver, at alle eller nzesten alle udgifter registreres fordelt pa borgernes CPR-numre for
disse ti indsatser jf. figur 3.1.
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Figur 3.1
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Anm.: 83 kommuner har besvaret spgrgsmalene. Figuren angiver, hvor stor en procentdel af de kommuner,
der har besvaret det givne spergsmal, der placerer sig i hver af svarkategorierne.

Se spergsmalsformulering og svarmuligheder i bilag 1.
Kilde: Spagrgeskemabesvarelser og egne beregninger.

Kun 0-15 pct. af kommunerne angiver pa tveers af disse ti indsatstyper, at nogle eller fa,/in-
gen udgifter registreres fordelt pa borgernes CPR-numre. Bemaerk at ved fire ud af de ti

indsatstyper er denne procentandel pa under 1

pct. (geeldende for §§ 95, 96, 114 og 116).

For de kommuner, der ikke registrerer udgifter fordelt pd borgernes CPR-numre, er den
primere arsag brugen af interne leverandarer eller medarbejdere, hvor udgifter ikke re-
gistrantbogfares. I de folgende underafsnit uddybes resultaterne for de ti indsatser.
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Kontant tilskud til ansaettelse af hjaelpere (§ 95), Borgerstyret personlig assi-
stance, BPA (§ 96) og Daekning af nadvendige merudgifter (§ 100)

De tre indsatstyper, hvor flest kommuner har angivet, at alle eller naesten alle udgifter
kan fordeles pa borgernes CPR-numre i gkonomisystemet, er kontant tilskud til hjelp,
borgerstyret personlig assistance og dekning af ngdvendige merudgifter (hhv. 95 pct.,
99pct. og 94 pct.). Kun 0-2 pct. af kommunerne angiver at nogle eller fG/ingen udgifter
kan registreres fordelt pa borgernes CPR-numre, jf. figur 3.1.

Kontant tilskud til anszttelse af hjelpere (§ 95) adskiller sig en smule fra de to andre
naevnte indsatser i graden af udgiftsregistrering pa individniveau ved, at 4 pct. af kom-
munerne har svaret ikke relevant (modsat 0 pct. ved §§ 96 og 100). Dette kan skyldes
forskelle i registreringspraksis i kommunerne vedr. § 95, hvilket en kommune beskriver,
da de ikke har udgifter pa § 95, og hvis de har nogle, sa er det fordi, de er registreret som
en udgift ved § 96. Som to kommuner har gjort opmarksom pa i interviews, kan det
ogsa skyldes, at § 95 i nogle kommuner er placeret i forvaltningen for aldreomradet,
hvorfor personer, der har besvaret spargeskemaet, har angivet, at det ikke er relevant for
deres forvaltning.

Interviewene med kommunerne gav et indtryk af en udfordring for sammenlignelighe-
den mellem kommuner mht. udgifter for indsatser givet efter § 95 eller § 96 kan vere, at
kommuner har forskellige registreringspraksis vedr. udgifter til medarbejdersygdom.
Sporgeskemaet har dog vist, at forskellen i registreringspraksis kun forekommer i lav
grad. I langt de fleste tilfalde registrerer kommunerne udgiften for den syge medarbej-
der pa indsatsens funktion pa kontoplanen og fordelt pa borgernes CPR-numre. Dette
galder for 72 pct. og 82 pct. af kommunerne for hhv. § 95 og § 96. For de resterende fa
kommuner gelder det, at udgiften registreres pa borgerens CPR-nummer pa en anden
gruppering end den som udgiften til selve indsatsen er placeret pa. Eller at de ikke fin-
der sporgsmalet relevant, muligvis fordi de ikke har borgere, der modtager de to indsat-
ser. En enkelt kommune har desuden en sarlig konto til sygefravaer, hvor udgifterne
ikke er individhenfarbare. Kvindekrisecentre og herberger (§ 109 og § 110)

Kvindekrisecentre (§ 109) og herberg (§ 110) er ligeledes to indsatstyper, hvor de fleste
kommuner angiver i hgj grad at kunne udgiftsregistrere pa individniveau i gkonomisy-
stemet. Dette viser sig ved, at hhv. 82 pct. og 88 pct. af kommunerne har svaret, at alle
eller naesten alle udgifter registreres fordelt pa borgernes CPR-numre, jf. figur 3.1. Der
ud over svarer 7 pct. af kommunerne, at de kun registrerer nogle eller f&/ingen udgifter
fordelt p& borgernes CPR-numre i gkonomisystemet for ophold pé herberger og tilsva-
rende 11 pct. for ophold pa kvindekrisecentre.

Da en indskrivning pé et kvindekrisecenter ogsé kan ske anonymt, er det vigtigt i denne
forbindelse at papege, at der i spargeskemaet udelukkende er stillet spargsmal til de
ikke-anonyme ophold. Alligevel papeger flere kommuner, at de nogle gange individhen-
forer udgifter i gkonomisystemet for anonyme ophold pa fiktive CPR-numre.

I forbindelse med indsatsen om ophold pa kvindekrisecentre tilbydes kvinden og evt.
medfelgende born psykologbehandling. Hvor enkelte kommuner pépeger, at de har et
Excel-ark liggende, hvor de kan se, hvem hjalpen gar til og dermed adskille, hvorvidt
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det er psykologhjelp til kvinden eller medfelgende born, opdeler andre kommuner ud-
giften til § 109, s psykologbehandlingen til bern registreres pa barnets CPR-nummer.
Der forekommer séledes en forskel i registreringspraksis pé tvers af kommunerne vedr.
placeringen af udgiften ift. denne indsats. Samlet angiver 18 pct. af kommunerne at regi-
strere en del af udgiften pa barnets CPR-nummer, mens 51 pct. registrerer hele udgiften
pé kvindens CPR-nummer, jf. figur 3.2.

Figur 3.2
Registreres en del af udgiften til ophold pa kvindekrisecenter med bgrn efter § 109 pa barnets CPR-
nummer fx udgifter til psykologbehandling af barnet?
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Anm.: 82 kommuner har besvaret spgrgsmalet. Figuren angiver, hvor stor en procentdel af de kommuner, der
har besvaret det givne spergsmal, der placerer sig i hver af svarkategorierne.

Se spergsmalsformulering og svarmuligheder i bilag 1.

Kilde: Spargeskemabesvarelser og egne beregninger.

Ovenstéende figur viser ligeledes, at en relativt hgj andel af kommunerne har svaret ved
ikke (30 pct.). Flere kommuner kommenterer i den forbindelse, at det enten er meget
sjeeldent, at der er bern med, at de generelt har fa udgifter til denne indsats, eller at
sporgsmaélet hgrer til i en anden forvaltning, hvilke alle ses som forklaringer pa den rela-
tivt hgje andel ved ikke.

Stotte til keb af bil (§ 114)

88 pct. af kommunerne angiver, at alle eller naesten alle udgifter til stotte til keb af bil
registreres fordelt p& borgernes CPR-numre, jf. figur 3.1. 11 pct. af kommunerne angiver
ved tkke til spergsmalet, hvilket muligvis kan skyldes, at spergeskemaet ikke har veret
forbi den pagaldende medarbejder, der sidder med gkonomien for denne type indsats.
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Der er ikke yderligere kommentarer om registrering af indsatsen i hverken sporgeske-
maet eller interviews. Bemark dog at stotte til kab af bil efter § 114 ogsa kan vaere udlest
af at indsatsen gives til foraeldre pa vegne af et barn med sarlige behov.

Boligindretning og —skift (§ 116)

Kommunerne angiver, at alle eller naesten alle udgifter til boligindretning og —skift regi-
streres fordelt pa borgernes CPR-numre, mens godt 2 pct. angiver nogle, fd/ingen eller
ikke relevant. Dog svarer 11 pct. ved ikke til, om de registrerer udgifter fordelt pa bor-
gernes CPR-numre ift. indsatstypen. Kommunerne har ikke kommenteret yderligere
vedr. denne indsats. Bemaerk dog, at boligindretning og -skift efter § 116 ogsé kan veere
udlest af, at indsatsen gives til foreldre pa vegne af et barn med sarlige behov.

Botilbud til midlertidige- og leengerevarende ophold (§§ 107 og 108)

En stor del af kommunerne registrerer udgifter pa individniveau for de to botilbudsbe-
stemmelser §§ 107 og 108. Ved begge indsatstyper gaelder det, at 87 pct. af kommunerne
svarer, at de registrerer alle eller naesten alle udgifter pa borgernes CPR-numre, jf. figur
3.1. Dertil er der ligeledes for begge indsatstyper 12 pct. af kommunerne, der registrerer
nogle udgifter pa borgernes CPR-numre og kun 1 pct. af kommunerne, der svarer f&/in-
gen.

Flere kommuner kommenterer, at de kun registrerer udgifter fra eksterne leveranderer
pa individniveau for begge indsatstyper, og ikke nar det er interne. Eksempelvis papeger
en medarbejder fra Tirnby Kommune, at: ” Udgifter til eksterne leverandorer er op-
gjort pa CPR-nummer i vores skonomisystem. Det gaelder dog ikke nar det er interne
tilbud, da udgifterne til en borger i §107 pd Tarnbys eget botilbud, vil vaere finansieret
gennem fx lonudgifter til personale i pdgeaeldende tilbud.”. Udfordringen ved registre-
ring af udgifter fordelt pd& CPR-numre fra interne leveranderer behandles yderligere i
kapitel 5.1.

Vedr. § 108 skal det bemaerkes, at der er objektiv finansiering til den regionale institu-
tion Kofoedsminde, og ophold her derfor registreres pa et fiktivi CPR-nummer.

Ledsagelse (§ 97)

Vedrerende ledsagelse (§97) svarer 82 pct. af kommunerne, at de kan registrere alle el-
ler naesten alle udgifter fordelt pd borgernes CPR-numre, mens 15 pct. tilsvarende kun
kan registrere for nogle eller fd/ingen udgifter. Den primere arsag til, at kommunerne
ikke registrerer udgifterne pé individniveau, er at udgiften ofte er rammestyret, nir der
er interne leveranderer af indsatsen. Eksempelvis nevner Ikast-Brande Kommune, at
noget af udgiften vil ligge til en medarbejderlon og derfor registreres under en anden
gruppering. I Bronderslev Kommune registrantfares udgiften direkte pa den borger,
som far hjaelpen, hvis der bruges egen ledsager. Bronderslev Kommune har ogsé én ud-
forende medarbejder pé indsatsen, her gares det ikke op, om en borger modtager mere
hjeelp end en anden. Udgiften registreres fordelt pA CPR-numre i gkonomisystemet, men
hver borger er tildelt en gennemsnitspris. Udfordringen ved registrering af udgifter for-
delt pd CPR-numre, nér indsatsen leveres af en intern leverander, findes pa tvaers af
flere indsatser og vil blive yderligere beskrevet i afsnit 5.1.
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Derudover gaelder det for servicelovens § 97, at kommunen skal tilbyde 15 timers ledsa-
gelse om maneden til borgere, der modtager denne indsats. Af interviewene fremgik det,
at kommunerne har en forskellig praksis, ift. om kommunerne altid betaler udgifter til
de 15 timer uanset borgerens forbrug, eller om udgiften pa borgerens CPR-nummer sva-
rer til det pracise antal ledsagetimer, den enkelte borger har modtaget. Af interviewene
fremgar det desuden, at eksterne private eller kommunale leveranderer kan have en ten-
dens til at fakturere betalingskommunen for samtlige 15 timer, mens der internt i kom-
munen udelukkende betales medarbejderlon for de faktisk aftholdte timer. Dette kan
have betydning for sammenligneligheden pa tvers af kommunerne og ved sammenlig-
ning af udgifter vedr. indsats leveret af interne og eksterne leverandgrer.

3.2 Indsatser hvor udgifter i varieret grad registreres fordelt
pa borgerens CPR-numre

Sammenlignet med indsatserne i afsnit 3.1 er der pa tvaers af de 11 resterende indsatsty-
per, der undersoges pé det specialiserede voksenomrade, storre variation mellem kom-
munerne ift., hvor stor en del af udgifterne, der individhenferes jf. figur 3.3. Disse 11
indsatser er socialpadagogisk statte i eget hjem (§ 85), socialpaeedagogisk stette i botil-
budslignende tilbud jf. lov om socialtilsyn § 4, stk. 1, nr. 3 (Tilbud i form af hjaelp og
stotte efter § 85 i lov om social service), kontaktperson for dgvblinde (§ 98), behandling
af stofmisbrug (§ 101), tilbud af behandlingsmaessig karakter (§ 102), beskyttet beskaefti-
gelse (§ 103), aktivitets- og samverstilbud (§ 104), hjeelpemidler (§ 112), stotte til kab af
forbrugsgoder (§ 113), stotte til befordring af individuelle transportmidler (§ 117) og pas-
ning af nertstiende med handicap eller alvorlig sygdom (§ 118).
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Figur 3.3
Hvor stor en del af jeres udgifter registreres pa CPR-nummer i skonomisystemet for falgende ind-
satstyper?
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Anm.: 83-84 kommuner har besvaret spgrgsmalene. Figuren angiver, hvor stor en procentdel af de kommuner,
der har besvaret det givne spgrgsmal, der placerer sig i hver af svarkategorierne.

Se spgrgsmalsformulering og svarmuligheder i bilag 1.

Kilde: Spergeskemabesvarelser og egne beregninger.

Over halvdelen af kommunerne angiver, at alle eller naesten alle udgifter registreres pa
borgernes CPR-numre, men der er store forskelle pa tvers af indsatserne, hvor det er
mellem 51 og 80 pct. som angiver dette, jf. figur 3.3. Andelen af kommunerne, som pa
tvaers af indsatstyperne svarer, at nogle eller fG/ingen udgifter registreres pa borgernes
CPR-numre er 4-49 pct.

For de kommuner, der ikke registrerer udgifter pa borgernes CPR-numre, er den pri-
meere arsag brugen af interne leverandgrer eller medarbejdere, hvor udgifter ikke regi-
strantbogferes. For hjelpemidler angives det desuden, at udgiften til genbrugshjelpe-
midler ikke individhenfores. Derudover er der en raekke indsatser, som flere kommuner
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svarer, at de ikke benytter, og derfor fremgér udgiften ikke af kommunernes gkonomisy-
stem. I de folgende underafsnit uddybes resultaterne for de 11 indsatser.

Pasning af neertstaende med handicap eller alvorlig sygdom (§ 118)

80 pct. af kommunerne angiver, at alle eller naesten alle udgifter til pasning af naertsté-
ende med handicap eller alvorlig sygdom registreres pa borgernes CPR-numre i gkono-
misystemet, mens 6 pct. svarer nogen eller fG/ingen, jf. figur 3.3. Dermed er det gjen-
synligt muligt for de fleste kommuner, at opgere denne type udgift pa individniveau.
Dog svarer 12 pct. af kommunerne ved ikke til spergsmaélet om, hvorvidt udgiften kan
registreres pA CPR-nummer. En uddybning pé dette kan findes i en kommentar fra en
medarbejder i Ringkebing-Skjern Kommune om, at "§118 udbetales af lonkontoret 1
Ringkebing-Skjern Kommune. Jeg kender ikke grunden til, at det ikke registrantfores,
men taenker det vil vaere muligt.”

Derudover tyder det p, at der ved denne indsats er betydelige forskelle i registrerings-
praksis i kommunerne, hvilket vil kunne pavirke sammenligneligheden, hvis udgifter
skal sammenlignes pa tveers. En kommunal medarbejder papeger, at udgiften til § 118
plejevederlag vedr. pasning i eget hjem udbetales til den, der har orlov for at passe den
nertstdende borger, og borgeren, som indsatsen visiteres til registreres ikke i gkonomi-
systemet. Det er dog uklart, om medarbejderen udelukkende mener § 118 og/eller ogsa
omtaler § 119. Omvendt forteller en medarbejder fra Nyborg Kommune, at udgiften til
denne indsats registreres pa borgeren, som er visiteret indsatsen, i deres gkonomisy-
stem Prisme. I Bronderslev Kommune registrantbogferes bade i gkonomisystemet,
hvem den visiterede borger af indsatser er og hvem det nartstdende familiemedlem,
som tager orlov, er.

Kontaktperson til dgvblinde (§ 98)

77 pct. af kommunerne svarer, at alle eller naesten alle udgifter til kontaktpersoner for
devblinde registreres fordelt pa borgernes CPR-numre i gkonomisystemet, mens 10 pct.
svarer nogen eller fd/ingen og 13 pct. svarer ved ikke eller ikke relevant, jf. figur 3.3. En
stor del af kommunerne kan siledes individhenfore de fleste udgifter til denne indsats-
type, mens de resterende kommuner enten ikke kan registrantbogfere eller muligvis
ikke har borgere, som far indsatsen i kommunen.

Denne forklaring suppleres i interviewet med en kommune, der kunne registrere udgif-
ter til denne indsats pé individniveau, men efter i mange ar kun at have haft en enkelt
borger, der har faet hjalp efter § 98, er der ikke laengere borgere i kommunen, som far
denne indsatstype. Derudover henledte kommunen yderligere opmaerksomhed p4, at
borgere ofte bor pa et botilbud, nar de far hjalp efter denne bestemmelse og derfor ville
udgiften hgjst sandsynligt veere registreret sammen med udgiften til fx § 108. Ift. sam-
menlignelighed af udgifter vedr. denne indsats, skal fokus derfor vaere pé registrerings-
praksis snarere end muligheden for at registrere pa individniveau.
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Beskyttet beskeeftigelse (§ 103)

Ogsa 77 pct. af kommunerne svarer, at alle eller naesten alle udgifter til beskyttet be-
skeeftigelse registreres fordelt pa borgernes CPR-numre i gkonomisystemet, jf. figur 3.3.
Hertil er der dog naesten en femtedel, der angiver, at nogle udgifter registreres fordelt pa
CPR-numre (18 pct.).

En kommune forklarer at grunden til, at de kun har nogle udgifter registreret fordelt pa
borgernes CPR-numre er, at kommunens uvisiterede § 103-tilbud er rammestyrede, hvor-
for udgifter hertil ikke registreres pa individniveau. Med rammestyring menes, at kom-
munen afsatter en fast gkonomisk ramme til tilbuddet, der skal rumme de borgere, som
benytter tilbuddet, uanset antal og stettebehov.

En anden observation ift. beskyttet beskaftigelse er, at det er en indsats, hvor der i pilot-
projektet Koblingsprojektet har vist sig have store variationer blandt kommunerne ift.
registreringer af halvtids- og heltidspladser. Der papeges ligeledes i interviews med
kommunerne, at der forekommer forskelle mellem kommunerne ift. registrering af
denne intensitet. Viden om intensiteten pa beskyttet beskeftigelse vil dermed formentlig
kunne styrke sammenligneligheden af udgiftsniveau pa tvaers af kommuner, snarere end
det har betydning for muligheden af indhentning af individhenfarbare udgifter.

Socialpeedagogisk statte i botilbudslignende tilbud jf. lov om socialtilsyn § 4,
stk. 1, nr. 3 (Tilbud i form af hjeelp og stette efter § 85 i lov om social service)

Botilbudslignende tilbud adskiller sig en smule fra botilbud til midlertidige- og laengere-
varende ophold (§ 107 og § 108) i forhold til andelen af kommuner, der kan individhen-
fore udgifter i skonomisystemet. For § 85 i medfer af ABL § 105, har 79 pct. af kommu-
nerne angivet at kunne registrere alle eller nasten alle udgifter fordelt pa borgernes
CPR-numre, jf. figur 3.3. Til ssmmenligning var det 87 pct. for §§ 107 og 108. Forskellen
skyldes serligt, at 18 pct. af kommunerne ved botilbudslignende tilbud har svaret, at
nogle udgifter registreres fordelt pa borgernes CPR-numre, hvilket er 6 pct.-point flere
end ved §§ 107 og 108.

Mange kommuner kommenterer, at § 85 i kommunernes interne tilbud er helt eller del-
vist rammestyret, og at det derfor ikke registrantbogfores. Socialpaedagogisk stotte i bo-
tilbudslignende tilbud er den indsats, hvor flest kommuner har angivet ikke at have indi-
viduelle faktura pr. borger (se figur 5.4). Udfordringer vedr. registrantbogfering ved in-
terne tilbud uddybes i kapitel 5.1. Dog er det for flere af kommunernes kommentarer
uklart, hvorvidt dette drejer sig om § 85 forstaet som socialpeedagogisk statte i botil-
budslignende tilbud jf. lov om socialtilsyn § 4, stk. 1, nr. 3 (Tilbud i form af hjalp og
stotte efter § 85 i lov om social service) eller socialpaedagogisk stotte i eget hjem (§ 85),
som beskrives pé side 31. I Koblingsprojektet har de 16 kommuner, der deltog, alle ind-
berettet udgifter til socialpaedagogisk stette i botilbudslignende tilbud jf. lov om social-
tilsyn § 4, stk. 1, nr. 3 (Tilbud i form af hjelp og stette efter § 85 i lov om social service)
pé individniveau.
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Tilbud af behandlingsmaessig karakter (§ 102)

For denne indsatstype har 70 pct. af kommunerne angivet, at alle eller naesten alle ud-
gifter registreres fordelt pa borgernes CPR-numre i gkonomisystemet, jf. figur 3.3. For
tilbud af behandlingsmaessig karakter tyder det p4, at de fleste kommuner kan registrere
pa CPR-nummer, hvortil en fjerdedel af kommunerne har svaret ved ikke eller ikke rele-
vant.

En forklaring p& den store andel af kommunerne, der angiver ved ikke eller ikke rele-
vant kan skyldes, at der i kommunerne kan vere forskelle i, hvordan de anvender denne
indsats og forskelle i registreringspraksis, der kan pavirke sammenligneligheden p&
tveers af kommunerne. En medarbejder kommenterer i denne forbindelse siledes: ”Pt
har vi ingen pa §102, men den kan CPR registreres, og det er vedrorende denne, at vi
har oplevet, at der var bevilliget § 82 nogle gange, hvor man kunne taenke om det i ste-
det skulle vaere § 102”. To andre kommuner navner, at hvis en borger far en § 102 ind-
sats, mens de er pa et botilbud eller er i aktivitets- og samveerstilbud, sa registreres ud-
giften under denne som en folgeudgift.

Flere kommuner navner, at det generelt ikke er en indsats, som sarligt mange borgere
far, og dermed har de fa eller ingen udgifter til den.

Aktivitets- og samveerstilbud (§ 104)

For indsatsen aktivitets- og samveerstilbud (§ 104) er det varieret, om kommunerne kan
henfgre udgifter til borgernes CPR-numre. Med en andel pé 76 pct. af kommunerne, der
har svaret alle eller naesten alle udgifter til spergsmalet, kan de fleste kommuner dog
udgiftsregistrere pé individniveau, jf. figur 3.3. Alligevel folger andele 20 pct. for nogle
og 4 pct. for fa/ingen.

Den primere arsag til at udgifter ikke registreres pa individniveau er ifolge mange kom-
muner den store grad af rammestyring af indsatsen pa interne tilbud. Fx har én kom-
mune gjort opmarksom pa, at uvisiterede aktivitets- og samvaerstilbud ikke registrant-
bogfares.

Ydermere kan udgiften, der registreres efter § 104 indeholde udgifter til andre indsatser,
hvilket en enkelt kommune navner séledes: “"Nogle gange kan § 102 vare indeholdt i §
104 fx hvis man far fysioterapi, og her splitter nogle leverandorer det op mens andre
fakturerer som et belob. Nar det er svaert at skelne kommer det under 104.”.

Statte til kab af forbrugsgoder (§ 113) og Statte til befordring med individuelle
transportmidler (§ 117)

Henholdsvist 63 pct. og 60 pct. af kommunerne angiver, at alle udgifter vedr. stotte til
keb af forbrugsgoder samt stotte til befordring med individuelle transportmidler regi-
streres pé individniveau, jf. figur 3.3. 13 pct. af kommunerne angiver at kunne registrere
neesten alle udgifter fordelt pa borgernes CPR-numre, nér det geelder hjelp til kab af
forbrugsgoder. Ved statte til befordring har 10 pct. af kommunerne angivet ikke rele-
vant, hvilket muligvis er fordi, de ikke har borgere, der far hjelp og statte efter bestem-
melsen. For begge indsatstyper gaelder det, at 18 pct. har svaret ved ikke, hvilket er det
hgjeste niveau for denne svarkategori pa tvars af alle indsatstyper. En arsag hertil er
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formentlig, at de medarbejderne, der har besvaret spergeskemaet, ikke har siddet med
okonomien pa omradet vedr. de to indsatstyper.

Tre kommuner pépeger udfordringer med at registrantbogfere udgifter i forbindelse
med betalinger til taxaselskaber vedr. statte til befordring med individuelle transport-
midler. Der beskrives at veere udfordringer med udgiftsregistreringen pa individniveau
ved et bestemt taxaselskab. Derudover modtager nogle kommuner samlede taxaregnin-
ger med CPR-numre for de borgere, der har kert med et taxaselskab, hvorpa udgiften
deles ud som gennemsnitsudgifter i gkonomisystemet. Denne forskel i udgifter, hvor der
i nogle kommuner registreres gennemsnitsudgifter og for andre en individuel udgift, be-
skrives yderligere i afsnit 3.3.

Behandling af stofmisbrug - ikke anonyme (§ 101)

For de ikke-anonyme borgere, der far behandling for stofmisbrug, registrerer 62 pct. af
kommunerne alle eller naesten alle udgifter fordelt pd CPR-numre. Hertil er der dog 19
pct., der kun registrerer nogle og 7 pct. fd/ingen. Ligeledes er der 11 pct. af kommu-
nerne, der angiver ikke relevant. Igen kan variationen skyldes, at flere kommuner har
rammestyring pa de interne tilbud pa dette omrade, og at de derfor ikke registrantbogfo-
rer. To kommuner papeger, at udgifter til ambulant og dagbehandling ikke adskilles, i
forleengelse af at de anvises under samme gruppering i kontoplanen.

Socialpeedagogisk stotte i eget hjem (§ 85)

Socialpadagogisk statte i eget hjem er den indsatstype, hvor der, fra sporgeskemaets re-
sultater pé det specialiserede voksenomréde, ses de storste forskelle i graden af kommu-
nernes udgiftsregistrering pd individniveau. Dette ses ved, at 51 pct. af kommunerne an-
giver, at de registrerer alle eller naesten alle udgifter fordelt p& borgernes CPR-numre,
hvortil hele 49 pct. af kommunerne tilsvarende kun kan registrere for nogle eller fG/ingen.
Grunden til, at kommunerne ikke kan registrere udgifter pd individniveau for denne ind-
sats, at en del af kommunernes § 85 indsatser leveres af interne leveranderer og er ram-
mestyrede.

Hjeelpemidler (§ 112)

Indsatstypen hjelpemidler er den indsats, hvor den laveste andel af kommunerne (41
pct.), sammenlignet med de andre undersogte indsatstyper pa voksenomradet, har angi-
vet, at alle udgifter registreres fordelt pa borgernes CPR-numre i gkonomisystemet. Lee-
ses dette tal dog sammen med den efterfolgende svarkategori, er der hele 77 pct. af kom-
munerne, der angiver, at de registrerer alle eller naesten alle udgifter pa borgernes CPR-
numre, mens 10 pct. tilsvarende kan for nogle. 11 pct. har angivet ved ikke.

Den relativt hgje andel af kommunerne, der angiver at kunne udgiftsregistrere alle eller
neesten alle udgifter pa individniveau forekommer bemaerkelsesveerdig i betragtning af,
at 25 kommuner har kommenteret, at de ikke kan registrantbogfere udgifter til gen-
brugshjelpemidler. En forklaring pa dette kan vere, at kommunerne har besvaret
sporgsmaélet med tanke pa individuelle hjelpemidler. En anden forklaring, som en en-
kelt kommune bidrager med, er, at nyindkebte hjelpemidler til hjeelpemiddelsdepotet
registreres i 90 pct. af tilfaeldene pa borgernes CPR-numre. Pa denne made registreres
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grundbelgbet pa enkelte borgere, og genbruges af andre, hvor der ikke registreres en ud-
gift.

Tre kommuner kommenterer yderligere, at de har leasingaftaler pa hjelpemidler og ud-
gifterne til dette ikke individhenfores.

Indsatstyper, der blev fravalgt til spgrgeskemaundersagelsen

I de indledende interviews med kommunerne spurgte Social- og Aldreministeriet (den-
gang Social- og Indenrigsministeriet) kommunerne ind til en raekke indsatser efter ser-
viceloven. Enkelte af disse indsatser blev fravalgt til at indga i spergeskemaet udsendt til
samtlige kommuner, da interviewene gav et entydigt billede af, at kommunerne ikke re-
gistrerede udgifterne til disse indsatser pa borgernes CPR-numre. Dette drejede sig seer-
ligt om indsatser, der i hgj grad leveres af interne leveranderer i kommunen, hvormed
kommunerne ofte ikke registrerer udgifterne pé individniveau. Det drejer sig om fal-
gende indsatser: Forebyggende indsatser efter § 82, stotteperson til misbrugere, hjem-
lgse og personer med sindslidelse efter § 99. Dertil kommer muligheden for at veere ano-
nym bade ved behandling af stofmisbrug (§ 101) og kvindekrisecenter (§ 109), hvor spor-
geskemaet er afgrenset til kun at undersgge graden af registreringer af udgifter for de
ikke-anonyme.

3.3 Tvaergaende arsager til manglende registrering fordelt pa
borgernes CPR-numre

P4 det specialiserede voksenomréde er der identificeret én enkelt tveergdende arsag til
manglende registrering pa borgernes CPR-numre, hvilket har veeret gennemgaet for de
fleste indsatser. Arsagen er, at en raekke kommuner ikke registrantbogfarer udgifter til
interne medarbejdere eller tilbud. Ved de indsatser, hvor kommunerne szrligt har poin-
teret, at pageeldende udfordring ger sig geeldende, er det naevnt under de specifikke ind-
satstyper i afsnit 3.1 og 3.2. Denne érsag til manglende registrantbogfering, nér det gael-
der udgifter til interne medarbejdere/tilbud gér pa tvaers af bade voksen- og berne- og
ungeomrédet. Derfor behandles denne &rsag naermere i afsnit 5.1.
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Kapitel 4

Udgiftsregistrering pa bgrne- og ungeomradet

Dette kapitel undersgger, i hvilken grad kommunerne individhenfarer udgifter til ind-
satser pa bagrne- og ungeomradet i deres gkonomisystem pa bgrnenes CPR-numre, samt
hvilke arsager kommunerne giver til, at udgifter i nogle tilfzelde ikke individhenfores.
Dette undersgges for en raekke indsatstyper, der udspringer af servicelovens bestemmel-
ser. I boks 4.1 ses, hvilke bestemmelser der er undersggt. Forst behandles indsatstyper,
hvor kommunerne i hgj grad individhenforer udgifter, og derefter behandles indsatsty-
per, hvor udgifter i varieret grad individhenfores. Dernzest undersgges en generel pro-
blemstilling omkring udgifter til anbragte ift., hvor udgifter pa indsatser, der gar udover
selve anbringelsen, placeres i gkonomisystemet. Nogle &rsager til manglende registre-
ring af udgifter pa individniveau er specifikke for den givne indsats, mens andre &rsager
gér pa tveers af indsatstyper. Disse tveergdende &rsager behandles i kapitel 5. Dette kapi-
tel tager udgangspunkt i spergeskemaet, der samlet er besvaret af 83 kommuner, samt
ministeriets interviews med ti udvalgte kommuner.

Boks 4.1
Bestemmelser i serviceloven pa bgrne- og ungeomradet, der er blevet undersggt i dette projekt

§ 11 stk. 2, 3, 4, 6, 7 og 8 (forebyggende foranstaltninger)

§8 32 0og 36 (serlige dag- og klubtilbud)

§ 32a (hjemmetraening)

88 41 og 42 (daekning af nedvendige merudgifter og hjzlp til deekning af tabt arbejdsfortjeneste)
§ 44 jf. 88 83, 84, 86 (personlig og praktisk hjelp, aflastning og treening til bern med handicap)
§ 45 (ledsagelse til born og unge med handicap ml. 12-18 &r)

§ 52 stk. 3 (foranstaltninger, herunder anbringelse)

§ 52a (gkonomisk stette til foraeldre)

§ 54 (stetteperson til foraeldre ifm. anbringelse)

§ 54a (koordinatorer for unge, der er idemt en sanktion efter straffeloven)

§ 55 (Ydelser under degnophold eller aflastningsophold)

§ 58 (anbringelse uden samtykke)

§ 71, stk. 9 (udgifter til transport til forzeldres moder i barnets opholdskommune)

§ 72 (gratis advokatbistand)
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§ 76 stk. 2, 3, 5, 6, 8 0g §76 a (efterveern)

§ 168, stk. 5 (daekning af transportudgifter til moder i Ankestyrelsen)

4.1 Indsatser hvor udgifter i hgj grad registreres fordelt pa
bgrnenes CPR-numre
I forste afsnit praesenteres de indsatstyper, hvor langt de fleste kommuner registrerer ud-

gifterne pé individniveau. Dette ses ved, at 83-98 pct. af kommunerne angiver, at alle eller
neesten alle udgifter registreres fordelt p& bernenes CPR-numre jf. figur 4.1.

Figur 4.1
Hvor stor en del af jeres udgifter registreres pa barnets CPR-nummer i gkonomisystemet for fal-
gende indsatstyper?
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) -\L/Z?:ukke ?

u [kke relevant
Fa/lngen udgifter registreres pa barnets CPR-nummer
Nogle udgifter registreres pa barnets CPR-nummer
= Nzesten alle udgifter registreres pa barnets CPR-nummer
m Alle udgifter registreres pa barnets CPR-nummer

Anm.: 83 kommuner har besvaret spgrgsmalene. Figuren angiver, hvor stor en procentdel af de kommuner,
der har besvaret det givne spargsmal, der placerer sig i hver af svarkategorierne.

Se spergsmalsformulering og svarmuligheder i bilag 2.

Kilde: Spergeskemabesvarelser og egne beregninger.
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2-6 pct. af kommunerne angiver pa tveers af indsatstyper, at nogle eller fd/ingen udgif-
ter registreres fordelt p& barnenes CPR-numre. De primere arsager til manglende regi-
strering fordelt pa bernenes CPR-numre i gkonomisystemet er 1) brug af interne institu-
tioner eller medarbejdere, hvor udgifter ikke registrantbogfares og 2) udgiftsregistrering
fordelt pé en foreelders CPR-nummer frem for barnets CPR-nummer. I det folgende ud-
dybes resultaterne i figur 4.1.

Daekning af nadvendige merudgifter (§ 41)

Ved indsatstypen dekning af ngdvendige merudgifter angiver 96 pct. kommuner, at alle
eller naesten alle udgifter registreres fordelt pa bernenes CPR-numre. Samme billede gor
sig geldende i interviewene, hvor alle kommuner angiver, at udgifterne til denne indsats
registreres fordelt pd bernenes CPR-numre.

En kommune angiver dog, at udgifterne til deekning af merudgift registreres fordelt pa
foreeldrenes CPR-numre i kommunen.

Aflastningsordning (§ 52 stk. 3, nr. 50g § 44 jf. § 84)

Kategorien aflatsningsordning dakker over aflastning i plejefamilie eller pa
opholdssted (§ 52 stk. 3 nr. 5) samt aflastning til naere pargrende, der passer et barn
eller en ung med nedsat fysisk eller psykisk funktionsevne (§ 44 jf. 84). Disse
bestemmelser i serviceloven behandles her samlet, da den autoriserede kontoplan ikke
skelner mellem bestemmelserne, men placerer dem under samme gruppering.

Enkelte af de interviewede kommuner har valgt at lave yderligere undergrupperinger i
deres gkonomisystem, der fx indikerer, om der er tale om en sag bevilliget efter § 52, stk.
3, nr. 5 eller § 44 jf. § 84. For at sikre sammenlignelighed mellem kommuner, behandler
ministeriet i denne undersagelse aflastningsordninger samlet, som det gares i den auto-
riserede kontoplan.

94 pct. af kommunerne angiver, at alle eller naesten alle udgifter til aflastningsordninger
registreres fordelt pd bernenes CPR-numre. Kommunerne giver ikke nogen eksempler
pa situationer, hvor udgifterne til aflastningsordninger ikke kan henfores til bornenes
CPR-numre.

Ledsagelse til bgrn og unge med handicapml. 12-18 ar (§ 45)

89 pct. af kommunerne angiver, at alle eller naesten alle udgifter til ledsagelse af born og
unge med handicap registreres fordelt pa bernenes CPR-numre. Fem kommuner pépe-
ger dog, at de meget sjaldent eller aldrig bruger denne bestemmelse. Dette afspejler sig
i, at der er en forholdsvis stor andel kommuner (8 pct.), der svarer ved ikke eller tkke re-
levant ved denne indsats, sammenlignet med de gvrige indsatser.

Det er ikke klart ud fra kommunernes kommentarer, om den manglende brug af indsat-
sen skyldes, at der er et lavt behov for indsatsen hos borgerne i kommunen, eller om ud-
gifterne til ledsagelse placeres under andre indsatstyper.
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@konomisk stgtte til foraeldre (§ 52 a)

96 pct. af kommunerne angiver, at alle eller naesten alle udgifter til skonomisk statte til
foreeldre registreres fordelt pa bernenes CPR-numre i gkonomisystemet. Selvom stgtten
udbetales til foraeldrene angiver langt de fleste kommuner alts4, at udgifterne registreres
pa barnets CPR-nummer.

To kommuner registrerer ligeledes de fleste udgifter fordelt pa bernenes CPR-numre
men papeger, at samvaersudgifter registreres pa foreldrenes CPR-numre.

Hjemmetreening (§ 32 a)

Sammenlignet med de ovrige indsatser i figur 4.1. er andelen af kommuner, der svarer,
at alle eller neaesten alle udgifter registreres pa bgrnenes CPR-numre, mindre ved hjem-
metreening (83 pct.). Der er dog samtidig fi kommuner, der svarer at nogen eller fa,/in-
gen udgifter registreres fordelt pA CPR-numre. Den lavere andel alle/naesten alle svar
skyldes, at mange kommuner (13 pct.) har svaret ved ikke eller ikke relevant.

Der tegner sig dermed et billede af, at de kommuner, der har veeret i stand til at tage stil-
ling til spergsmalet, i hegj grad individhenforer udgifterne til bernenes CPR-numre.
Dette bekreftes i interviewene, hvor alle kommuner angiver, at de registrantbogferer
udgifter til hjemmetreaning. Der er dog samtidig mange kommuner, der ikke har haft vi-
den om indsatsen, eller ikke mente, den var relevant. Kommunerne har ikke direkte til-
knyttet denne indsats skrevet, hvorfor de har svaret ved ikke eller ikke relevant. En mu-
lig forklaring er, at handicapomrédet i flere kommuner er organiseret i en anden forvalt-
ning end de gvrige indsatser, og at personerne, der har besvaret spergeskemaet, dermed
ikke har haft viden om denne indsats.

Ophold pa anbringelsessted

Kategorien ophold pa anbringelsessted dakker over anbringelser med og uden
samtykke (8§ 52, stk. 3, nr. 7 og 58), ophold pé anbringelsessted i forbindelse med
efterveern (§76, stk. 3, nr. 1 og 3, og stk. 8) samt opretholdt degnophold i plejefamilie (§
76 a). Disse bestemmelser i serviceloven behandles her samlet, da den autoriserede
kontoplan ikke skelner mellem bestemmelserne. P& kontoplanen registreres udgifter
blot efter, hvilket sted personen er anbragt (fx plejefamilie, efterskole eller
degninstitution).

Af interviewene fremgér det ligeledes tydeligt, at kommunerne ikke skelner mellem
typer af ophold pa anbringelsessted, nér de registrerer udgifter. En medarbejder fra
Koge Kommune siger fx, at “det kun er muligt at se forskel pa, om det fx er eget vaerelse
eller botilbud, man er anbragt pa. I Opus (ekonomisystemet) konterer vi efter den pa-
ragraf, det vedrorer i kontoplanen”.
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Enkelte kommuner har valgt at lave yderligere undergrupperinger i deres gkonomisy-
stem, der fx indikerer, om personen er i eftervaern eller €j. For at sikre sammenlignelig-
hed mellem kommuner, behandler ministeriet i denne undersggelse ophold p& anbrin-
gelsessted samlet, som det gores i den autoriserede kontoplan.

Sammenlignet med de gvrige indsatser i figur 4.1 svarer lidt faerre kommuner, at alle ud-
gifter til ophold pé anbringelsessted individhenferes (72 pct.), men til gengzld svarer 26
pct., at naesten alle udgifter individhenfores. Det betyder, at 98 pct. af kommunerne
samlet angiver, at alle eller naesten alle udgifter til ophold pé anbringelsessted registre-
res fordelt pa bernenes CPR-numre.

Kommunerne har angivet fem situationer, hvor udgifter til ophold pa anbringelsessted
ikke registreres fordelt pa bernenes CPR-numre.

1) Medarbejdere fra fem kommuner angiver, at udgifter ikke registrantbogfores i
gkonomisystemet, nér personen befinder sig i kommunens egne dggninstituti-
oner.

2) Norddjurs Kommune angiver, at udgifterne, specifikt for kommunens egne in-
stitutioner, registreres i fagsystemet frem for gkonomisystemet.

3) En medarbejder fra Frederiksberg Kommune angiver, at udgifter til anbrin-
gelse pa de institutioner, som Frederiksberg Kommune har driftsoverenskomst
med, hidtil ikke har veeret registrantbogfart — dog er det for nyligt eendret til at
blive registrantbogfort i forbindelse med regnskabsafslutningen.

4) 1 Struer Kommune henfores udgifter til anbragte bern under 18 &r til deres for-
eldres CPR-numre, hvis de er anbragt inden for kommunen. Er de anbragt i en
anden kommune eller er foreldrene fraflyttet Struer Kommune og barnet an-
bragt i Struer, konteres det pa barnets/den unges CPR-nummer. Hvis der er
tale om degninstitutioner for personer med nedsat funktionsevne, konteres ud-
giften altid pa barnets CPR-nummer uanset opholdskommune.

5) IVordingborg Kommune betales en udgift til forsikring vedrgrende anbragte
bern/unge i Plejefamilie og Netvaerkspleje. Denne udgift registrantbogfores
ikke.

@vrige indsatser

For de resterende indsatser, der fremgér af figur 4.1 (formidling af praktikophold,
advokatbistand og degnophold), kan udgifterne til indsatserne i hgj grad henfares til
begrnenes CPR-numre. Det samme billede tegner sig i interviewene med kommunerne.
Kommunerne har ikke givet yderligere foklaringer p4, i hvilke situationer udgifterne
ikke registreres pdA CPR-nummer ved disse indsatser.
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4.2 Indsatser hvor udgifter i varieret grad registreres fordelt

pa barnenes CPR-numre

Pé tveers af indsatstyperne i dette afsnit angiver 53-84 pct. af kommunerne, at alle eller
neesten alle udgifter registreres fordelt pd bernenes CPR-numre. 9-41 pct. af kommunerne
svarer pa tvaers af indsatstyper, at nogle eller fG/ingen udgifter registreres fordelt pa ber-
nenes CPR-numre, jf. figur 4.2. Sammenlignet med indsatserne i afsnit 4.1, er der dermed
vaesentligt storre variation ved disse indsatser ift., hvor stor en del af udgifterne der indi-

vidhenfores.

Figur 4.2

Hvor stor en del af jeres udgifter registreres pa barnets CPR-nummer i gkonomisystemet for

folgende indsatstyper?
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Anm.: 83 kommuner har besvaret spgrgsmalene. Figuren angiver, hvor stor en procentdel af de kommuner,

der har besvaret det givne spergsmal, der placerer sig i hver af svarkategorierne.
Se spergsmalsformulering og svarmuligheder i bilag 2.
Kilde: Spagrgeskemabesvarelser og egne beregninger.

De primeere arsager til manglende registrering af udgifter fordelt pd bernenes CPR-numre
er ifglge kommunerne 1) brug af interne institutioner eller medarbejdere, hvor udgifter
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ikke registrantbogferes, 2) udgiftsregistrering fordelt pa foraeldres CPR-numre og 3) ud-
giftsregistrering pa det yngste eller &ldste barn i tilfaelde, hvor flere familiemedlemmer
behandles sammen. I det falgende uddybes resultaterne i figur 4.2.

Statte samt personlig og praktisk hjselp i hiemmet (§ 52, stk. 3, nr. 2 og § 44 jf.
§83)

Kategorien stotte 1 hjemmet dakker over personlig og praktisk hjalp i hjemmet til barn
og unge med nedsat fysisk eller psykisk funktionsevne (§ 44 jf. § 83) samt stotte til per-
soner uden nedsat funktionsevne (§ 52, stk. 3, nr. 2). Disse bestemmelser i serviceloven
behandles her samlet, da den autoriserede kontoplan ikke skelner mellem
bestemmelserne, men placerer dem under samme gruppering.

79 pct. af kommunerne svarer, at alle eller nasten alle udgifter til stotte i hjemmet regi-
streres fordelt pa barnenes CPR-numre i gkonomisystemet, mens 21 pct. svarer nogen
eller fa/ingen.

Nogle kommuner registrerer udgiften fordelt pA CPR-numre, men gor det ikke lgbende.
Det gelder fx Faaborg-Midtfyn Kommune, som har eget personale ansat til at varetage
denne indsats, hvorfor udgifterne ikke bogfares lgbende, men kun en gang arligt, hvor
deres faktiske lgn fordeles ud pa de opgaver og med det antal timer, der er anvendt.

En medarbejder fra Jammerbugt Kommune papeger, at "vi har nogle sager som reelt
vedrorer flere soskende, men vi registrerer ofte kun udgiften pa det yngste barn.” Dette
er en arsag til manglende registrering paA CPR-numre i flere tilfzelde pa berneomradet og
beskrives derfor yderligere i afsnit 4.4.

Radgivning, behandling, praktisk og paedagogisk statte samt traening (§ 52, stk.
3,nr.9,§ 76, stk. 3, nr. 4, § 44 jf. § 86, stk. 2)

Radgivning, behandling, praktisk og paedagogisk stette samt traening indeholder bade
stotte til born/unge med nedsat fysisk eller psykisk funktionsevne (§ 44 jf. § 86, stk. 2),
stotte til bern/unge uden nedsat funktionsevne (§ 52, stk. 3, nr. 9) samt statte til unge
over 18 &r (8§ 76, stk. 3, nr. 4). Disse bestemmelser i serviceloven behandles her samlet,
da den autoriserede kontoplan ikke skelner mellem bestemmelserne, men placerer dem
under samme gruppering.

84 pct. af kommunerne svarer, at alle eller naesten alle udgifter til stotte registreres for-
delt pa barnenes CPR-numre i gkonomisystemet. Dog er det kun 66 pct. af kommu-
nerne, der svarer at alle udgifter individhenfores, mens 18 pct. svarer neesten alle. 9 pct.
svarer, at nogen eller fd/ingen udgifter registreres fordelt pa barnenes CPR-numre.

En udfordring, som fremhaeves i interviewene, vedrgrende denne indsats er, at der kan
opsta usikkerhed om, hvorvidt udgiften skal placeres ved denne indsats eller registreres
under selve anbringelsen af barnet eller den unge. Denne problemstilling behandles
nermere senere i kapitlet.
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Statteperson til foreeldre i forbindelse med anbringelse (§ 54)

78 pct. af kommunerne angiver, at alle eller nzesten alle udgifter til stotteperson til for-
eldre registreres fordelt pa barnenes CPR-numre. 21 pct. svarer, at nogen eller fd/ingen
udgifter individhenfares til bernene.

Den primere arsag til, at nogle udgifter ikke registreres fordelt pa bernenes CPR-numre,
er ifolge en raekke kommuner, at udgifterne registreres pa foreldrenes CPR-numre. I to
kommuner placeres udgifterne pé foreldrenes CPR-numre, nar foraldrene bor i kom-
munen, men barnet er anbragt af en anden kommune. I syv kommuner registreres samt-
lige udgifter til stgtteperson til foreldre pa foreeldrenes CPR-numre.

Derudover skriver en enkelt kommune, at de har et internt tilbud, hvor udgifter ikke re-
gistreres pd CPR-nummer. Generelle udfordringer vedr. interne tilbud behandles i afsnit

5.1.

Kontaktperson for barnet/den unge (§ 52, stk. 3, nr. 6, § 76, stk. 2, § 76, stk. 3,
nr. 2, § 76, stk. 56), kontaktperson for familien (§ 52, stk. 3, nr. 6) og koordina-
torer for unge, der er idemt en sanktion efter straffeloven (§ 54 a)

Kategorien kontaktperson for barnet/den unge deekker over kontaktpersoner til
bern/unge (§ 52, stk. 3, nr. 6), kontaktpersoner til unge over 18 (§ 76, stk. 2, § 76, stk. 3
nr. 2, og § 76, stk. 5- stk. 6) samt koordinatorer for unge, der er idemt en sanktion efter
straffeloven (§ 54 a). Disse bestemmelser i serviceloven behandles her under én
kategori, da den autoriserede kontoplan ikke skelner mellem bestemmelserne, men
placerer dem under samme gruppering. Kommunerne behandler ligeledes ovenstédende
bestemmelser som én kategori. En medarbejder fra Nyborg Kommune svarede siledes i
et interview, at "man ikke kan skelne, om det er kontaktperson til forebyggelse eller led
i eftervaern. Det er samme konto”.

Til gengeeld behandles kontaktperson for familien som en serskilt kategori, selvom
indsatsen henviser til samme bestemmelse i serviceloven som kontaktperson for
barnet/den unge (8§ 52, stk. 3, nr. 6). Dette skyldes, at kontaktperson for familien har
sin egen serskilte gruppering pd den autoriserede kontoplan.

De to kategorier kontaktperson for barnet/den unge og kontaktperson for familien be-
skrives her sammen, da kommunernes forklaringer angéende, hvornér der ikke registre-
res udgifter fordelt pA CPR-numre, gelder begge kategorier.

78 pct. af kommunerne svarer, at alle eller naesten alle udgifter til kontaktperson for
barnet/den unge registreres fordelt pd bernenes CPR-numre, mens det tilsvarende er 75
pct. af kommunerne for kontaktperson for foraldre. Ved begge kategorier svarer 22 pct.,
at nogen eller fG/ingen udgifter registreres fordelt pa barnenes CPR-numre.

Kommunerne fremhaver to situationer, hvor udgifter ikke registreres pa bernenes CPR-
numre. For det forste papeger tre kommuner, at de gor brug af interne tilbud eller in-
ternt personale, og at der ikke registrantbogfares i disse tilfaelde. En medarbejder fra
Gentofte Kommune forklarer ligeledes, at leverandgren far en rammebevilling, som ikke
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bogfares fordelt pA CPR-numre i gkonomisystemet. En anden kommune angiver, at de
bogfarer udgifter til kontaktperson for hele familien efter § 52.3.6 pé foraeldrenes CPR-
numre.

Seerlige dagtilbud (§ 32) og seerlige klubtilbud (§ 36)

De to kategorier sarlige dagtilbud og serlige klubtilbud behandles her sammen, da
kommunernes forklaringer, ift. hvornar der ikke registreres udgifter fordelt p4 CPR-
numre, er meget ens for de to kategorier.

60 pct. af kommunerne angiver, at alle eller naesten alle udgifterne til serlige dagtilbud
registreres fordelt pd barnenes CPR-numre, mens det tilsvarende gor sig gaeldende for
59 pct. af kommunerne ved serlige klubtilbud, jf. figur 4.2. Henholdsvis 17 pct. (seerlige
dagtilbud) og 13 pct. (serlige klubtilbud) svarer, at nogen eller fG/ingen udgifter regi-
streres fordelt p4 barnenes CPR-numre.

Det er bemaerkelsesvaerdigt, at en stor andel af kommunerne — 23 pct. ved sarlige dag-
tilbud og 28 pct. ved serlige klubtilbud — svarer ved ikke eller ikke relevant. I interviews
og kommentarer til spargeskemaet fremheever kommunerne to forhold, som maske kan
veere med til at forklare den store andel ved ikke og ikke relevant svar. For det forste pa-
peger tre kommuner, at de ikke har nogle udgifter til seerlige klubtilbud i kommunen.
For det andet svarer tre kommune, at saerlige dag- og klubtilbud befinder sig i en anden
forvaltning i kommunen, hvorfor de ikke har indsigt i disse tilbud.

For de der ikke kan registrere alle udgifter fordelt pA CPR-numre er brugen af egne til-
bud igen den primare arsag. Dette fremhaeves af fem kommuner. Ved disse tilbud regi-
streres samlede driftsudgifter frem for individuelle udgifter.

Familiebehandling (§ 52, stk. 3, nr. 3)

71 pct. af kommunerne angiver, at alle eller naesten alle udgifter til familiebehandling re-
gistreres fordelt pa bernenes CPR-numre, mens 29 pct. svarer, at det sker ved nogle el-
ler fd/ingen udgifter.

Igen fremhaver tre kommuner brugen af egne tilbud som den primaere arsag til, at nogle
udgifter til familiebehandling ikke registreres fordelt pa barnenes CPR-numre, da med-
arbejderes lgn ikke fordeles pA CPR-numre, eller der gores brug af rammebevillinger.

Ogsa ved familiebehandling er der kommuner, der ikke registrerer udgiften pa alle fami-
liemedlemmerne, men blot pa fx det yngste barn.

Hjeelp til daekning af tabt arbejdsfortieneste (§ 42)

Omkring halvdelen (53 pct.) af kommunerne svarer, at alle eller naesten alle udgifter til
hjeelp til deekning af tabt arbejdsfortjeneste registreres fordelt pa barnenes CPR-numre,
mens 4 pct. svarer nogle udgifter, og hele 37 pct. svarer fd/ingen udgifter.
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Resultatet afspejler en stor forskel i registreringspraksis i kommunerne ift., hvorvidt ud-
gifter til hjaelp til tabt arbejdsfortjeneste skal registreres pa bornenes eller foraeldrenes
CPR-numre. Mange kommuner registrerer pd bernenes CPR-numre. En enkelt kom-
mune fremhaver, at de registrerer pa bgrnenes CPR-numre, selvom vejledningen tilsi-
ger, at udgifterne skal registreres pa foreeldrenes CPR-numre, da dette gor det lettere for
kommunen at lave beregninger til brug ved seerligt dyre enkeltsager. 27 kommuner
fremhaever i kommentarer eller interviews, at de registrerer udgifter til hjeelp til tabt ar-
bejdsfortjeneste pa foreldrenes CPR-numre. Det fremgér af § 49 stk. 3 i statsrefusions-
bekendtgerelsen, at “hjeelp til tabt arbejdsfortjeneste efter § 42 i lov om social service
registreres som ydet til den af foraldrene, som har modtaget hjzlpen.”

Forebyggende indsatser mv. (§ 11, stk. 3, 4 og 6) og Radgivning, vejledning og
behandling (§ 11, stk. 2, 7 og 8)

Kategorien forebyggende indsatser mv. deekker over en raekke forskellige forebyggende
indsatser herunder netveerks- og samtalegrupper (§ 11, stk. 3), skonomisk statte til for-
@ldrene (§ 11, stk. 4) og skonomisk stette til fritidsaktiviteter (§ 11, stk. 6). Det samme
gor sig geeldende for kategorien Radgivning, vejledning og behandling, der dekker over
familieorienteret radgivning (§ 11, stk. 2), undersggelse og behandling af bern med ad-
feerdsvanskeligheder, nedsat fysisk eller psykisk funktionsevne (§ 11, stk. 7) og familie-
vejlederordninger til familier med bern med varig nedsat fysisk eller psykisk funktions-
evne (§ 11, stk. 8).

Indsatserne efter § 11 opdeles i ovenstaende to kategorier i denne undersegelse, da det er
den opdeling, der er fastlagt i den autoriserede kontoplan, og som kommunerne folger
ved konteringen i deres gkonomisystemer. En medarbejder fra Aalborg Kommune pépe-
ger i den forbindelse, at der kan opsta lidt tvivl om, hvilken af de to kategorier, der skal
bruges, nar udgifterne skal registreres, hvilket skyldes, at der tidligere har vaeret en sam-
let gruppering pa kontoplanen til § 11.

69 pct. af kommunerne svarer, at alle eller naesten alle udgifter til forebyggende indsatser
mv. registreres fordelt pa bernenes CPR-numre, mens dette gor sig geeldende for 62 pct.
af kommunerne ved Rddgivning, vejledning og behandling, jf. figur 4.2. Af disse er det
dog kun henholdsvis 42 pct. (forebyggende indsatser mv.) og 38 pct. (rddgivning, vejled-
ning og behandling) af kommunerne, der svarer, at alle udgifter registreres fordelt pa ber-
nenes CPR-numre. Henholdsvis 31 pct. for forebyggende indsatser mv. og 36 pct. for rad-
givning, vejledning og behandling svarer, at nogen eller f&d/ingen udgifter registreres for-
delt pd bernenes CPR-numre.

Endnu en gang er den primaere forklaring pa de manglende registreringer af udgifter
fordelt p& bernenes CPR-numre brugen af interne tilbud og medarbejdere. Dette pépe-
ges af ti kommuner. Interne tilbud som fx sundhedsplejen er rammestyrede, og udgifter
registreres dermed ikke pd CPR-niveau. Ligeledes vil det vaere omkostningsfuldt at for-
dele lgnudgifter til kommunens radgivere pd CPR-numre, da de er i kontakt med mange
forskellige born og nogle gange gennemforer gruppeindsatser.
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Ydermere fremhaver tre kommuner, at bern og unge kan modtage anonym radgivning
efter § 11. I disse tilfeelde registreres udgifter ikke pa bernenes CPR-numre.

Indsatstyper, der blev fravalgt til spargeskemaundersggelsen

I de indledende interviews med kommunerne blev kommunerne spurgt om registre-
ringspraksis ift. en raekke indsatser efter serviceloven. Enkelte af disse indsatser blev
fravalgt til at indga i spergeskemaet, da interviewene gav et entydigt billede af, at kom-
munerne ikke registrerede udgifterne til disse indsatser serskilt, men registrerede dem
sammen med udgifterne til anbringelsen, eller som gkonomisk stgtte til foraeldre (§ 52
a). Det drejer sig om falgende indsatser: ydelser under degnophold eller aflastningsop-
hold (8§55, stk. 1 og 4), udgifter til transport til foreeldres meader i barnets opholdskom-
mune (§ 71, stk. 9) og deekning af transportudgifter til mgder i Ankestyrelsen (§ 168, stk.

5).

4.3 Registrering af udgifter ud over selve anbringelsen

En udbredt problemstilling ift. registreringspraksis er, hvor udgifter til anbragte bern og
unge placereres. Udgifter til selve anbringelsen placeres overordnet set ens pa tvers af
kommuner, mens praksis er mere forskellig ift. til indsatser, der gir ud over selve an-
bringelsen, dvs. indsatser som barnet eller den unge far under anbringelsen, men som
ikke er en del af selve anbringelsen. Dette afsnit beskrives praksisforskelle og usikkerhe-
der i kommunerne angaende registrering af udgifter til indsatser, der ikke er en del af
selve anbringelsen af barnet eller den unge.

41 pct. af kommunerne svarer, at sddanne udgifter registreres pa sarskilte konti eller
grupperinger, mens 36 pct. svarer, at udgifterne placeres p& samme konto eller gruppe-
ring som udgiften til selve anbringelsen, jf. figur 4.3. 23 pct. svarer, at det varierer, hvor
udgiften placeres. Svarfordelingen illustrerer, at der er stor forskel p4 kommunernes
praksis ift., om udgifter til indsatser, der gir ud over selve anbringelsen, registreres sam-
men med anbringelsen eller pé en sarskilt konto.
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Figur 4.3
Nar et barn eller en ung far en ydelse udover selve anbringelsen, fx en kontaktperson eller paedago-
gisk stette, hvor placeres udgiften til denne ydelse sa?

Andel af kommuner Andel af kommuner
50% 50%
40% 40%
30% 30%
20% 20%
10% 10%

e 0%
Udgiften placeres pa sin egen  Udgiften placeres pa samme Det varierer, hvor udgiften
seerskilte konto/gruppering konto/gruppering som selve placeres

anbringelsen

Anm.: 83 kommuner har besvaret spgrgsmalet. Figuren viser, hvor stor en procentdel af de kommuner, der har
besvaret det spgrgsmalet, der placerer sig i hver af svarkategorierne.

Se spergsmalsformulering og svarmuligheder i bilag 2.

Kilde: Spergeskemabesvarelser og egne beregninger.

Ifolge konteringsreglerne i den autoriserede kontoplan skal “udgifter vedrorende foran-
staltninger, som er en integreret del af en anbringelse, fx pd et opholdssted eller dogn-
institution, konteres under degnopholdet. Udgifter vedr. foranstaltninger, der ikke er
en integreret del af et tilbud, skal konteres under de relevante driftsgrupperinger pa
relevante funktioner, fx 5.28.21 om forebyggende foranstaltninger”. Det er altsa en
vurdering af, hvorvidt en given indsats er en integreret del af anbringelsen, der formelt
ifalge kontoplanen afger, hvor udgifter til indsatser registreres i gkonomisystemet.
Mange kommuner omtaler dette som, hvorvidt en given indsats er en fglgeudgift til selve
anbringelsen eller €j.

Blandt mange kommuner er der dog usikkerhed omkring, hvad der afgor, om en indsats
er en integreret del af anbringelsen. De rapporterer, at der selv internt i kommunerne er
forskellige forstaelser blandt medarbejdere om, hvornar udgifter til indsatser skal regi-
streres seerskilt eller som en del af anbringelsen.

Kommunernes praksis omkring, hvor udgifter ud over anbringelsen registreres

Nogle kommuner har valgt primaert at registrere udgifter ud over anbringelsens saerskilt.
En medarbejder fra Silkeborg Kommune svarer saledes, at ” ydelser efter § 55.2 konte-
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res pd samme gruppering som selve anbringelsen ellers konteres pd szerskilte gruppe-
ringer”. Tilsvarende angiver en medarbejder fra Odense Kommune, at de "har mange
sager, hvor barnet er anbragt og far undervisningstilbud og SFO. De bliver konteret
pd de respektive funktioner. Huis der er tale om udgifter til kontaktperson, s konteres
det ogsa saerskilt”. Nyborg Kommune oplyser ligeledes, at de fleste indsatstyper regi-
streres serskilt fra anbringelsen.

Omvendt angiver seks kommuner, at udgifterne til de fleste indsatser, der gir ud over
selve anbringelsen, registreres sammen med selve anbringelsen som en felgeudgift.
Dette geelder eksempelvis Tarnby kommune, hvor det geelder for alle udgifter med und-
tagelse af § 54.1 og §52 a i lov om social service. Udgifter, der vedrarer foranstaltninger
for anbringelsen, konteres under de relevante foranstaltninger i henhold til lov om social
service. Hvor Tarnby forekommer stringent i denne vurdering, papeger enkelte andre
kommuner, at der er en lidt inkonsekvent bogfering i kommunen, men at tendensen er,
at de fleste udgifter registreres sammen med selve anbringelsen.

Der er dog ogsa en raekke kommuner, der ikke primeert registrerer udgifter serskilt eller
som folgeudgifter, men vurderer fra gang til gang hvor den enkelte udgift skal placeres.
Kommunernes svar kan opsummeres ved fem kommunale eksempler pé kriterier anga-
ende, hvornar udgifter til indsatser registreres sarskilt og som en del af selve anbringel-
sen. Disse giver ikke ngdvendigvis et dekkende billede af praksisserne i kommunerne,
da ikke alle kommuner har beskrevet, hvad de ligger til grund for at placere udgifter
sammen med anbringelsen eller sarskilt. Kriterierne er:

1) Leveres indsats af anbringelsesstedet? To kommuner (Aalborg og Odder) angi-
ver, at hvis udgiften er en del af anbringelsen og leveres af anbringelsesstedet,
konteres sammen med anbringelsen. Og omvendst, hvis den forebyggende ind-
sats ikke er en del af anbringelsesstedets indsats bliver den forebyggende ind-
sats konteret pa en anden gruppering. Det afggrende kriterie for, hvor udgifter
registreres, er altsd, om indsatsen leveres af anbringelsesstedet eller e;j.

2) Eksisterer behov uathengigt af anbringelsen? Gentofte kommune fremhaver,
at udgiftens placering athaenger af, om barnet har haft behovet fra for anbrin-
gelsen, eller behovet er opstiet under anbringelsen. Tilsvarende angiver Solrad
kommune, at hvis barnet/den unge ville have fiet samme ydelser uanset om
han/hun var anbragt sé registreres udgifterne seerskilt. Udgifter til indsatser ud
over selve anbringelsen registreres altsa saerskilt, hvis behovet for indsatsen er
uathengig af anbringelsen, og sammen med anbringelsen, hvis behovet er op-
stet i kraft af anbringelsen.

3) Erindsatsen rettet mod barn eller unge? Brgnderslev Kommune papeger, at p
familieomradet vil udgifter ud over selve anbringelsen oftest registreres under
selve anbringelsen, men ved unge, der har deres eget vearelse, vil udgifterne of-
tere registreres saerskilt.
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4) Erindsatsen malrettet familien? Struer angiver, at hvis indsatsen er malrettet
familien fx efter § 52, stk. 3, nr. 3, sé registreres udgiften seerskilt (fx under fo-
rebyggende indsatser) uanset om barnet er anbragt eller ej, men hvis indsatsen
er malrettet barnet fx § 11, stk. 3, sa registreres den pa samme konto som selve
anbringelsen.

5) Hvilken bestemmelser indsatsen visiteret efter? Flere kommuner angiver, at de
har en praksis omkring, hvorvidt indsatser efter specifikke bestemmelser regi-
streres serskilt eller under selve anbringelsen. En medarbejder fra Esbjerg
Kommune navner som eksempler, at kontaktperson samt tilskud til kersel til
foreldre i forbindelse med samveer registreres sarskilt, mens fx samveer, aflast-
ning og tilskud til efterskole registreres pa samme konto som selve anbringel-
sen. En medarbejder fra Herlev Kommune naevner som eksempler, at stotte-
person til foraeldre (§ 54) registreres sarskilt, mens dagbehandling registreres
sammen med anbringelsen.

Udfordring at adskille udgifter til anbringelse og a@vrige indsatser

Udover forskellige registreringspraksisser fremhaver flere kommuner, at det kan vere
vanskeligt at adskille udgifter til anbringelse og gvrige indsatser. En medarbejder fra Ko-
benhavns Kommune papeger siledes, at “der kan opstd usikkerheder, ndr en regning
tkke kan adskilles og opdeles, hvis en person far flere typer af ydelser fra samme leve-
randor (fx hvis et barn er anbragt og har en kontaktperson)”. Randers Kommune frem-
haver ligeledes, at man meget sjaldent vil kunne se, hvad en kontaktperson (forebyg-
gende folgeudgift) fx koster, de det er beregnet ind i taksten for barnet pé anbringelses-
stedet. Den manglende mulighed for at adskille udgifter til anbringelsen og evrige indsat-
ser gor det vanskeligt at udgiftsregistrere indsatser udover selve anbringelsen saerskilt.

De to udfordringer — forskellige praksisser i kommunerne og manglende adskillelse af
udgifter — kan pavirke sammenligneligheden af kommunernes udgiftsdata pa berne- og
ungeomréadet, da det fra kommune til kommune vil variere, hvilke udgifter der registreres
under hvilke kontoplansgrupperinger.

Flere kommuner har efterspurgt en tydeligere vejledning i kontoplanen i forhold til, hvor
udgifter skal registreres, hvilket ligeledes blev uddybet i kapitel 2.2.

4.4 Tveergaende arsager til manglende registrering af udgif-
ter fordelt pa bagrnenes CPR-numre

Der er identificeret tre tvaergdende arsager til manglende registrering af udgifter fordelt
pa bernenes CPR-numre: 1) nogle kommuner registrantbogferer ikke udgifter til interne
medarbejdere/institutioner, 2) nogle udgifter registreres under foraeldrenes CPR-numre
frem for bernenes og 3) ved familiebehandling med flere sgskende registreres alle udgif-
ter pa det yngste eller aldste barns CPR-nummer. Nogle af arsagerne er beskrevet under
de specifikke indsatstyper i afsnit 4.1 0og 4.2, hvor kommunerne har fremhavet dem. I
dette afsnit gives en samlet beskrivelse af de &rsager, som er identificeret i interviews og
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sporgeskemaundersagelsen. Flere kommuner har naevnt disse drsager uden at knytte
dem til specifikke indsatser, hvorfor rsagerne potentielt kan gare sig geeldende ved flere
indsatstyper end blot dem, hvor de blev naevnt i afsnit 4.1. og 4.2.

Kommunernes interne medarbejdere og tilbud er en &rsag til manglende registrantbog-
foring, der gar pa tvaers af barne- og ungeomradet og voksenomradet. Derfor beskrives
denne arsag naermere i afsnit 5.1 og ikke yderligere i dette afsnit.

I afsnittet beskrives desuden en yderligere udfordring med forskelle i brugen af indsats-
typer, som har betydning for sammenligneligheden mellem kommunerne snarere end
muligheden for at registrere udgifter fordelt pa bernenes CPR-numre.

Foraeldres CPR-numre frem for barnenes

Ud over kommunernes brug af interne medarbejdere og institutioner, er den primeere
drsag til manglende registrering af udgifter fordelt p bernenes CPR-numre, at udgif-
terne registreres pé foreldrenes CPR-numre frem for bgrnenes. 69 pct. af kommunerne
svarer, at der er tilfaelde, hvor en udgift registreres pa foraeldrenes CPR-numre frem for
barnets, jf. figur 4.4. 28 pct. svarer, at der ikke er sddanne tilfzelde.

Figur 4.4
Er der tilfelde, hvor en udgift registreres pa foraeldrenes CPR-nummer frem for barnets CPR-num-
mer?

Andel af kommuner Andel af kommuner
70% 70%
60% 60%
50% 50%
40% 40%
30% 30%
20% 20%

10% 10%

0% 0%

Ja Nej Ved ikke

Anm.: 83 kommuner har besvaret spergsmalet. Figuren angiver, hvor stor en procentdel af de kommuner, der
har besvaret spgrgsmalet, der placerer sig i hver af svarkategorierne.

Se spergsmalsformulering og svarmuligheder i bilag 2.

Kilde: Spergeskemabesvarelser og egne beregninger.

Kommunerne blev bedt om at angive, ved hvilke indsatstyper udgifterne registreres for-
delt pa foreldrenes CPR-numre frem for bgrnenes. Det er primert udgifter til hjeelp til
deekning af tabt arbejdsfortjeneste (§ 42), der registreres pé foreldrenes CPR-numre, jf.
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figur 4.5. Dette angives af 78,9 pct. af kommunerne, der ogsé ved spgrgsmalet i figur 4,4
har angivet ”ja”. Dette svarer til 54 pct. af alle 83 kommuner, der har besvaret sparge-
skemaet.

Figur 4.5
Ved hvilke indsatstyper registreres udgifter pa foraeldrenes CPR-nummer frem for barnets?
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Anm.: 57 kommuner har faet stillet dette spargsmal som opfelgning pa forrige spergsmal i figur 4.4 omkring,
hvorvidt der er tilfelde, hvor en udgift registreres pa foraeldrenes CPR-nummer frem for barnets CPR-nummer
Figuren viser, hvor stor en procentdel af de 57 kommuner, der har angivet, at udgifter registreres pa foraeldre-
nes CPR-nummer ved den givne indsatstype. Ingen kommuner har angivet at dette er gaeldende ved indsat-
serne Kontaktperson for barnet eller den unge (§ 52 stk. 3 nr. 6, § 76 stk. 2, stk. 3 nr. 2, stk. 5, stk. 6, § 54 a),
Formidling af praktikophold (§ 52 stk. 3 nr. 8), Radgivning, behandling, praktisk og paedagogisk statte (§ 52
stk. 3nr. 9, § 76 stk. 3 nr. 4, § 44 jf. § 86, stk. 2), Seerlige dagtilbud (§ 32), Seerlige klubtilbud (§ 36) eller Ved
ikke. Se spargsmalsformulering og svarmuligheder i bilag 2.

Kilde: Spergeskemabesvarelser og egne beregninger.

42 pct. af kommunerne, der har angivet, at der er udgifter, der registreres pa foraldre-
nes CPR og ikke bgrnenes, har angivet, at udgifter til statteperson til foraldre (§ 54) re-
gistreres pé foreeldrenes CPR-numre frem for bernenes, mens det tilsvarende gor sig
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gaeldende for 12,3 pct. ved skonomisk statte til foraeldre (§ 52 a), 8,8 pct. ved kontakt-
person for familien (§ 52, stk. 3, nr. 6) og 7 pct. ved degnophold (§ 52, stk. 3, nr. 4), jf.
figur 4.5. Felles for disse indsatser er, at de helt eller delvist retter sig mod foraldrene.
Statteperson og gkonomisk stette retter sig &benlyst mod forzldrene, men ogsa kontakt-
person og degnophold kan rette sig mod foraeldrene, da kontaktpersonen kan veere til-
delt hele familien, og degnophold kan veere tildelt foreeldrene sével som barnet. Holbaek
Kommune oplyser siledes ogsa at, hvis foraldrene fir noget stotte for barnet, bogfares
det pé foraldrenes CPR-numre.

Ved de gvrige indsatser svarer mindre end 4 pct. af kommunerne, at udgifterne registre-
res pa foreeldrenes CPR-numre frem for bernenes jf. figur 4.5.

Udgifterne registreres sledes i nogle kommuner pa foreldrenes CPR-numre ved be-
stemte bestemmelser, hvor indsatsen helt eller delvist er rettet mod foraeldrene. Derud-
over papeger enkelte kommuner, at udgiften til indsatser rettet mod ufedte bern, der
ikke har faet et CPR-nummer endnu, registreres enten pé foreeldrenes CPR-nummer el-
ler ogsa registrantbogfores udgiften ikke.

Familiebehandling med flere saskende

Flere kommuner fremhever, at ved familieindsatser (fx efter § 52), hvor der er flere sg-
skende, bliver udgifterne ikke altid fordelt ud pé alle de deltagende berns CPR-numre.
Tre kommuner papeger sdledes, at ved indsatser rettet mod flere sgskende, registreres
den samlede udgift pa det yngste barns CPR-nummer, mens man i Esbjerg registrerer
udgiften pé det &ldste barns CPR-nummer. En medarbejder fra Aalborg Kommune ud-
dyber, at denne praksis skyldes, at det er for administrativt tungt at fordele udgifterne
ud pa de deltagende sgskendes CPR-numre.

Forskelle i brugen af indsatstyper

Enkelte kommuner pépeger, at brugen af de forskellige indsatstyper ikke er stringent i
kommunen. Det kan bdde komme til udtryk ved, at indsatstyperne bruges lidt forskelligt
fra sag til sag, og at nogle indsatstyper, fx pa grund af politiske beslutninger i kommu-
nen, foretrakkes frem for andre. Et eksempel pa dette er, at sagsbehandlerne i en kom-
mune foretrakker at visitere efter § 52 a (gkonomisk statte til foraeldre) fremfor at bruge
mere specifikke bestemmelser som fx § 72 omkring gratis advokatbistand. Det er som
sagt kun et eksempel fra en kommune, der fremhaver denne udfordring, og det er uvist,
hvor omfangsrig problemstillingen er. Men variation mellem kommunerne, i forhold til
hvornar de benytter forskellige indsatstyper, kan pévirke sammenligneligheden mellem
kommunernes udgifter. Hvis én kommune i hgjere grad end andre benytter § 52 a, sa vil
denne kommunes udgifter til § 52 a samlet set veaere uforholdsmaessigt hagje sammenlig-
net med andre kommuner. Det kan ligeledes pavirke sammenligneligheden for gennem-
snitudgiften pr. borger, hvis det er nogle forskellige indsatser, der er indeholdt i en ud-
giftspost pé tveers af kommuner.
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Kapitel 5

Forskelle i registreringspraksis pa tvaers

Der er pa tveers af voksen- og borne- og ungeomrédet en raeekke parametre, hvor der kan
vaere stor forskel i registreringspraksis mellem kommunerne. Dette kan have betydning
for muligheden for at indhente individhenferbar udgiftsdata, og det kan have betydning
i sammenligningen af udgifter pa tveers af kommuner, hvis det ikke kan afggres om det
er forskelle i indsats eller registreringspraksis, der pavirker niveauet. Bade forskellen i
hvor og hvordan bestemte udgifter eller oplysninger registreres, og hvorvidt det geres pa
individniveau kan have betydning.

Som det ogsé er navnt i forbindelse med flere af afsnittene vedr. specifikke indsatser i
kapitel 3 og 4, er der isar forskel i registreringspraksis af udgifter fra interne og eksterne
leverandgrer. Inden for mange kommuner registreres udgifter fra interne og eksterne
ikke ensartet, og der er mellem kommunerne ogsa forskel pa hvilke udgifter, der kan in-
dividhenfores. Dette kan have betydning for indsamlingen af data, samt for sammenlig-
ningen af udgifter bade internt i kommunerne og pé tveers af kommuner.

I dette afsnit redegores der ogsa for andre parametre, hvor der pga. kommunernes regi-
streringspraksis er observeret starre forskelle pa tvers af kommunerne. Dette geelder re-
gistrering af udgifter vedr. overhead, administrativ kersel og karsel af borgere, samt re-
gistrering af indtaegter fra egenbetaling og refusion.

Indivihenforbare udgiftsdata kan bl.a. bruges til at udregne enhedsudgifter for bestemte
grupper af borgere. Hvis der skal der tages hgjde for, hvor lang en periode en udgift
daekker over, er det nadvendigt med angivelse af, hvilken periode udgiften vedrarer.
Hvordan en sddan periode registreres kan ogsa have betydning for muligheden for be-
regning af enhedsudgifter og dermed sammenligneligheden af udgifter.

5.1 Forskelle i registreringspraksis

Leverandarer

Der er storre forskelle i registreringerne af udgifter, alt efter om der er tale om indsatser
leveret af kommunens egne tilbud eller af eksterne leverandgrer. Dette kan veere en kilde
til manglende udgiftsregistrering fordelt pA CPR-numre, samt give usikkerhed i sam-
menligningen af udgifter inden for kommunerne og pa tvers af kommunerne.

Udgifter vedr. indsatser leveret af eksterne leveranderer kan i meget hgj grad registreres
pé individniveau i kommunerne. Hhv. 100 pct. af kommunerne pa voksenomrédet og 98
pct.af kommuner pé bagrne- og ungeomradet har angivet, at de kan registrere alle eller
naesten alle udgifter fra eksterne leveranderer fordelt pA CPR-numre, jf. figur 5.1.
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Figur 5.1

Hvor stor en del af udgifterne kan registreres
pa CPR-nummer, nar indsatsen leveres af eks-
terne leverandorer?

Figur 5.2

Hvor stor en del af udgifterne kan registreres
pa CPR-nummer, nar indsatsen leveres af in-
terne leverandorer?

Andel af kommuner Andel af kommuner Andel af kommuner

Andel af kommuner

100% o 100% | 100% 100%

80% 80% 80% - 80%

60% 60% 60% - 60%
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u [kke relevant/Ved ikke
Fa/ingen udgifter registreres p4 CPR-nummer
Nogle udgifter registreres pa CPR-nummer
u Naesten alle udgifter registreres pa CPR-nummer
m Alle udgifter registreres pa CPR-nummer

Nogle udgifter registreres pa CPR-nummer
= Naesten alle udgifter registreres pa CPR-nummer
m Alle udgifter registreres pa CPR-nummer

Anm.: Hhv. 82 og 83 kommuner har besvaret spgrgsmalene pa voksenomradet og bgrne- og ungeomradet.
Figurerne viser, hvor stor en procentdel af de kommuner, der har besvaret de givne spargsmal, der placerer
sig i hver af svarkategorierne.

Se spergsmalsformulering og svarmuligheder i bilag 1 og 2.

Kilde: Spergeskemabesvarelser og egne beregninger.

Der er en stor andel af kommuner, der registrerer udgifter fra eksterne leveranderer for-
delt pd CPR-numre, fordi det nemt kan identificeres og kontrolleres i forbindelse med
modtagelse og betaling af faktura. De kommuner, der skriver, at de ikke kan registrere
pé individniveau for alle deres udgifter ved eksterne leveranderer, uddyber oftest, at det
vedrerer enkelte bestemmelser og omrader, hvor de fx kun modtager samlede fakturaer
for flere borgere, og derfor ikke adskiller det. Der er ogsd kommuner, der navner ano-
nyme borgere pa fx kvindekrisecentre, som registreres pa fiktive CPR-numre.

For udgifter vedr. indsatser leveret af interne leverandgrer er andelen af kommuner, der
registrerer alle eller nasten alle udgifter fordelt pA CPR-numre meget mindre. Hhv. 59
pct. af kommunerne p& voksenomradet og 54 pct. af kommunerne pa berne- og unge-
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omradet har angivet, at de kan registrere alle eller nasten alle udgifter fra interne leve-
randgrer fordelt pA CPR-numre, jf. figur 5.2. Hertil er det en relativ stor andel af kom-
munerne, der angiver, at de kan registrantbogfere udgifterne pé fa eller ingen af bor-
gerne ved de interne tilbud. En stor del af udfordringerne ved at registrantbogfere udgif-
terne ved interne tilbud er grundet 1) rammestyring, 2) lgnudgifter til medarbejdere og
3) familiehuse e.l., der yder flere forskellige indsatser. Fx har Kgbenhavns Kommune
ikke udgifter fordelt pd CPR-numre ved interne botilbud. De interne botilbud gkonomi-
styres ikke ud fra en udgift pr. borger, men er udelukkende rammestyret. En medarbej-
der fra en anden kommune uddyber dette ved at: "Tilbuddet tildeles et fast budget til at
lose en opgave. Borgerne registreres ikke i okonomisystemet. De udgifter, der er til at
drive tilbuddet og levere indsatser til borgere, er lonudgifter og faste omkostninger,
som tkke henfores til et specifikt CPR-nummer.”.

80 pct. af de kommuner, der har udgifter, de ikke kan registrere fordelt pA CPR-numre
for enten interne eller eksterne leveranderer har angivet, at udgiften registreres samlet i
gkonomisystemet, uden at det fordeles pA CPR-numre jf. figur 5.3. Flere kommuner
skriver, at muligheden for at registrere udgiften fordelt pA CPR-numre er til stede, men
at det vil kreeve uforholdsvis meget registrering. Nogle kommuner lgser dette vedat for-
dele en gennemsnitspris ved hver borger, der har modtaget indsatsen, nér udgiften ikke
er individuelt fordelt per borger, sa de stadig har registreret udgifter pa individniveau.
Denne praksis udferer hhv. 7 pct. pa voksenomradet og 11 pct. borne- og ungeomradet
jf. figur 5.3.
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Figur 5.3
Hvordan registreres udgifter, hvor | ikke har individuel udgift pr. borger (fx ved rammebevilling eller
gruppebehandling) i gkonomisystemet?

Andel af kommuner Andel af kommuner

100% 100%

80% 80%
60% 60%
40% 40%
20% 20%
0% 0%
Ved ikke Voksenomradet Berne- og ungeomradet

Vi har altid individuelle udgifter pr. borger registreret i skonomisystemet

m Udgifter, der ikke er individuelle pr. borger, registreres i gkonomisystemet som en samlet "klump”, som
fordeles pa CPR-nummer, saledes at personerne tildeles en gennemsnitspris

m Udgifter, der ikke er individuelle pr. borger, registreres i skonomisystemet som en samlet "klump”, der
ikke fordeles pa4 CPR-nummer

Anm.: Hhv. 54 og 54 kommuner har besvaret spgrgsmalene pa hhv. voksenomradet og bgrne- og ungeomra-
det. Figuren viser, hvor stor en procentdel af de kommuner, der har besvaret det givne spergsmal, der place-
rer sig i hver af svarkategorierne.

Se spergsmalsformulering og svarmuligheder i bilag 1 og 2.

Kilde: Spargeskemabesvarelser og egne beregninger.

Tilmed ses der dog f& kommuner, der altid eller naesten altid har individuelle udgifter
per borger jf. figur 5.3. Blandt disse findes Holstebro, hvor en medarbejder kommente-
rer spgrgsmaélene vedr. voksensomradet séledes "Alle udgifter pG socialomradet er regi-
streret pG@ CPR-niveau, men der kan vare noget vedr. hjelpemidler, der ikke er.” Aal-
borg registrerer alle udgifter fordelt p4 CPR-numre i gkonomisystemet, og registrerin-
gen af de interne tilbud sker nogle gange ved, at de tildeler en gennemsnitspris pr. CPR-
nummer. En medarbejder fra Aalborg Kommune uddyber siledes:

”Kontaktpersoner og psykologer er der timeregistrering hos. Timeregistrering ud-
konteres pa bornene. Det bliver mdske lidt mere svingende 1 priser, da det er for-
skelligt, om det blot fordeles lige over pd bernene. Men alt kommer ud pdG CPR. Ved
interne medarbejdere omkonteres lonnen til de autoriserede grupperinger”.

P4 den made registreres udgifterne fordelt pA CPR-numre i gkonomisystemet, uanset
om det vedrarer et internt eller eksternt tilbud.
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Dog er der ogsd kommuner, der skriver, at de registrerer udgiften for borgeren i interne
tilbud, men blot ikke i gkonomisystemet. De har i stedet registreret fx en takst eller en
gennemsnitspris i deres disponeringssystem eller i et excel-ark. Dette geelder fx en kom-
mune, der har kommenteret, at "Visse af de interne udgifter registres via belaegningso-
versigter i regneark”.

Kommuner, der har angivet, at de har udgifter vedr. indsatser leveret af enten interne
eller eksterne leverandgrer, der ikke kan registreres fordelt pA CPR-nummer, har dertil
faet spergsmalet om, ved hvilke indsatser, de ikke har individuelle faktura per borger4.

P43 voksenomradet har 42,9 pct. af kommunerne angivet, at de ikke har individuelle fak-
tura per borger ved socialpadagogisk stette i eget hjem (§ 85), jf. figur 5.4. Dernzest har
20,2 pct. af kommunerne angivet dette ved bade botilbudslignende tilbud jf. lov om soci-
altilsyn § 4, stk. 1, nr. 3 (Tilbud i form af hjzlp og stette efter § 85 i lov om social service)
og aktivitets- og samveerstilbud (§ 104).

4 Er der svaret "alle udgifter” til spergsmalene: "Hvor stor en del af udgifterne kan registreres pd CPR-nummer,
nar ydelsen leveres af interne leveranderer?” og "Hvor stor en del af udgifterne kan registreres pd CPR-nummer,
nar ydelsen leveres af eksterne leveranderer?” (figur 5.1-5.2) eller svaret ”Vi har altid individuelle udgifter pr.
borger registreret i okonomisystemet” til spergsmalet "Hvordan registreres udgifter, hvor I ikke har individuel
udgift pr. borger (fx ved rammebevilling eller gruppebehandling) i skonomisystemet?” (figur 5.3) har medarbej-
deren i kommunen ikke faet sporgsmélet "Ved hvilke af folgende indsatstyper har I ikke individuelle fakturaer pr.
borger (fx ved rammebevillinger eller gruppebehandling)?” (figur 5.4-5.5). Se bilag 1 og 2 for spergsmaél og svar-
muligheder.
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Figur 5.4
Ved hvilke af felgende indsatstyper har | ikke individuelle fakturaer pr. borger (fx ved rammebevil-

linger eller gruppebehandling)? (voksenomradet)
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Anm.: 47 kommuner har besvaret spgrgsmalet pa voksenomradet. Ikke alle kommuner har modtaget spergs-
mal vedr. faktura per borger per indsats, da de tidligere har besvaret, at alle udgifter fra bade interne og eks-
terne leverandgrer kan fordeles pd CPR-nummer (frasorteret ved spgrgsmalene ved figur 5.1-5.3). Bemaerk
dog at andelen er baseret pa alle 84 kommuner, der helt eller delvist har besvaret spegrgeskemaet.

Se spergsmalsformulering og svarmuligheder i bilag 1.

Kilde: Spergeskemabesvarelser og egne beregninger.

Sammenholdes resultaterne i figur 3.1 og 3.3 med resultaterne i figur 5.4, ses der en klar
sammenhang mellem, hvilke indsatser kommunerne generelt har angivet, at de i hgj
grad kan fordele udgifter pA CPR-nummer i gkonomisystemet, og hvilke indsatser, kom-
munerne har angivet, at de har faktura per borger. Fx er socialpaedagogisk stotte i eget
hjem (§ 85) og hjelpemidler (§112) de to indsatser, som kommunerne i mindst grad re-
gistrantbogferer udgifter p4, jf. figur 3.3, og det er samtidig nogle af de indsatser, hvor
kommuner i storst grad ikke har faktura per borger. § 96 BPA, som kommunerne i storst
grad har angivet at have udgifter pA CPR-nummer (94 pct.), jf. figur 3.1, er ogsa en af de
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indsatser med den laveste andel kommuner, der har angivet ikke at have faktura per
borger (1,2 pct.).

Pa berne- og ungeomradet har 31 pct. af kommunerne angivet, at de ikke har individu-
elle faktura per borger ved familiebehandling, jf. figur 5.5. Naestmest har 27,7 pct. af
kommunerne angivet dette ved Radgivning, vejledning og behandling (§ 11 stk. 2, 7 og
8).

Figur 5.5

Ved hvilke af falgende indsatstyper har | ikke individuelle fakturaer pr. borger (fx ved rammebevillin-
ger eller gruppebehandling)? (berne- og ungeomradet)
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Anm.:47 kommuner har besvaret spgrgsmalet pa barne- og ungeomradet. Ikke alle kommuner har modtaget
spergsmal vedr. faktura per borger per indsats, da de tidligere har besvaret, at alle udgifter fra bade interne og
eksterne leverandgrer kan fordeles pa CPR-nummer (frasorteret ved spgrgsmalene ved figur 5.1-5.3). Be-
maerk dog at andelen er baseret pa alle 83 kommuner, der helt eller delvist har besvaret spergeskemaet.

Se spergsmalsformulering og svarmuligheder i bilag 2.
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Kilde: Spergeskemabesvarelser og egne beregninger.

Ligesom pa voksenomradet ses en sammenhang mellem, hvilke indsatser kommunerne
generelt har angivet, de i hgj grad kan fordele udgifter p4 CPR-nummer i gkonomisyste-
met pa berneomrédet, og hvilke indsatser, kommunerne har angivet, at de har faktura
per borger. Fx er rddgivning, vejledning og behandling (§ 11, stk. 2, 7-8) en af de indsat-
ser, hvor kommunerne oftest ikke har faktura per borger, mens det ligeledes er den ind-
sats, som kommunerne i lavest grad har angivet til at registrantbogfere udgifter pa, jf.
figur 4.2.

Dog ses der ved deekning af tabt arbejdsfortjeneste efter § 42, hvor kommunerne i lavere
grad har alle eller naesten alle udgifter pA CPR-nummer, jf. figur 4.2, at andelen af kom-
muner, der ikke har faktura pdA CPR-nummer, ligeledes er lav. Bemeerk dette kan vare
fordi, andelen af udgifter pA CPR omhandler udgifter pa barnets CPR. Hvis mange kom-
muner har denne udgift fordelt pA CPR-nummer, men pa foraldrenes CPR-nummer, sa
medferer det en lav grad i figur 4.2 (se evt. formuleringen af spergsmalene i bilag 2).

Forskelle i registrering af udgifter pa tvers af leverandertype har en betydning for sam-
menligneligheden af udgiftsniveauet. Der kan vaere forskel p4, i hvilken grad kommu-
nerne anvender interne tilbud, og hvilke typer af borgere, som far indsatser fra interne
leverandgrer, hvilket kan give anledning til en betydelig bias i data. Det er i forleengelse
heraf relevant at vide, hvilken type leverander der er tale om, nér man kigger pa udgif-
terne. Figur 5.6 viser, at det er muligt for hhv. 66 pct. af kommunerne p& voksenomradet
og 71 pct. af kommunerne pa berne- og ungeomradet at identificere typen af leverander i
selve gkonomisystemet.
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Figur 5.6
Fremgar typen af leverander af skonomisystemet? (fx ved p-nummer for tilbuddet eller markering af
intern/ekstern leverandeor)
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Voksenomradet Bgrne-/ungeomradet

mJa u Negj Ved ikke

Anm.: Hhv. 82 og 83 kommuner har besvaret spgrgsmalene pa voksenomradet og barne- og ungeomradet.
Dog har en enkelt kommune ikke svaret pa dette spergsmal pa berne- og ungeomradet — denne kommunes
svar er angivet som ved ikke. Figurerne viser, hvor stor en procentdel af de kommuner, der har besvaret de
givne spgrgsmal, der placerer sig i hver af svarkategorierne.

Se spgrgsmalsformulering og svarmuligheder i bilag 1 og 2.

Kilde: Spergeskemabesvarelser og egne beregninger.

Langt storstedelen af de kommuner, der har angivet, at typen af leverander fremgar af
gkonomisystemet, oplyser, at de kan identificere typen via CVR. Enkelte kommuner
skriver hertil, at de angiver CVR ved eksterne leverandgrer men oftest ikke ved interne.
En stor del af kommunerne skriver ogsa, at de identificerer typen via kontostrengen i
kontoplanniveauet, hvor der kan angives ekstern eller intern. Nogle har det ogsé angivet
i posteringsteksten til udgiften.

Kommuner, der angiver, at typen af leverander ikke fremgar af gkonomisystemet har
angivet, at det fx fremgar af deres disponeringssystem som fx AS2007 eller Calibra og
deres fagsystem som fx DUBU eller Nexus.

Periodisering

For en sé retvisende sammenligning af de individhenferbare udgifter pa tvers af kommu-
ner og omrader som muligt, vil det veere en fordel at kunne identificere perioden, som
udgiften vedrarer, jf. afsnit 2.1. Et fokus i undersggelsen af individhenferbare udgifter har
derfor ogsa vaeret periodiseringen af udgiften. Dette for fx at kunne udregne enhedsudgif-
ter og dermed kunne sammenligne kommunernes udgifter, hvor man tager hgjde for, hvor
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leenge indsatserne er givet. Derfor gnsker Social- og Aldreministeriet at afdekke mulig-
heden for at udtraeekke information om perioden, som udgiften vedrerer pa individniveau.

Betalingsperioden skal altsa forstés som den perioden, som en udgift vedrerer. Nar en
faktura modtages vil der vaere angivet en periode, som udgiften vedrerer, altsd en beta-
lingsperiode.

Béde fra interviews og i forbindelse med koblingsprojektet har mange kommuner gjort
opmarksom p4, at selve betalingen ikke ngdvendigvis ligger ensartet med betalingsperi-
oden. En borger kan fx modtage en indsats hver méned, hvor betalingen kun sker kvar-
talsvist. Dette gor det usikkert at ssmmenholde betaling og indsats ned pad manedsni-
veau. Desuden kan regninger komme forskudt af indsatsen, hvor en borger modtager
indsatsen i de tre forste maneder af dret, mens regningen fra fx en ekstern leverander
forst modtages i den fjerde maned, nér indsatsen er afsluttet. Derudover findes der ek-
sempler pa forskelle i kommunernes periodiske registreringspraksis af udgifter. Der er
fx forskel p& om en udgift splittes ud pa flere méneder, nar fakturaen betales, placeres
pa den méned, hvor betalingsdatoen ligger, eller registreres pa én maned og derneest
som negativ udgift de efterfolgende méneder.

Derudover kan den konkrete praksis for, i hvilket it-system denne registreres i, ligeledes
have serlig betydning. Hhv. 51 pct. af kommunerne pé voksenomradet og 55 pct. af
kommunerne pa barne- og ungeomradet har angivet, at de for alle eller nzesten alle af
udgifter har registreret en betalingsperiode i gkonomisystemet, jf. figur 5.7. Der er altsa
en relativ stor andel af kommunerne, der kun gor det for nogle eller slet ingen af udgif-
terne.
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Figur 5.7

For hvor stor en del af jeres udgifter registreres betalingsperioden i skonomisystemet?

Andel af kommuner Andel af kommuner
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40% 40%
20% 20%

0% T 0%
Voksenomradet Barne- og ungeomradet

m Alle udgifter = Naesten alle udgifter Nogle udgifter ~ mFa/ingen udgifter ~m Andet/Ved ikke

Anm.: Hhv. 82 og 83 kommuner har besvaret spgrgsméalene pa voksenomradet og bgrne- /Jungeomradet. Figu-
ren viser, hvor stor en procentdel af de kommuner, der har besvaret det givne spergsmal, der placerer sig i
hver af svarkategorierne.

Se spergsmalsformulering og svarmuligheder i bilag 1 og 2.

Kilde: Spegrgeskemabesvarelser og egne beregninger.

Interne tilbud eller mangelfulde oplysninger pa fakturaer fra eksterne leveranderer er
begrundelser for, at der ikke findes betalingsperiode i gkonomisystemet. I de gennem-
forte interviews har nogle kommuner fremhaevet, at de kan have problemer med at regi-
strere en betalingsperiode for indsatsen, hvis det er interne tilbud. Nogle interne tilbud
er rammestyret, sdledes at borgeren blot henvises til tilbuddet, og kommunen betaler
driften gennem en rammebevilling, som dekker tilbuddets samlede udgifter. I dette til-
feelde vil mange kommuner ikke registrere en betalingsperiode i gkonomisystemet og €j
heller en udgift pa individniveau, som beskrevet i forrige afsnit vedr. leveranderer. Der
kan ogsa vere tilfeelde, hvor betalingsperioden ikke fremgér af eksterne leveranderers
fakturaer. Dog tjekker kommunerne oftest, om regningen er berettiget fx gennem deres
disponerings- eller fagsystem, men registrerer altsa ikke ngdvendigvis betalingsperioden
i eget gkonomisystem ved betalingen.

Der er ogsa stor forskel pa, hvordan kommunerne registrerer betalingsperioden i gko-
nomisystemet. Kommunerne har haft mulighed for béde at besvare spergsmalet om, pa
hvilken méde betalingsperioden registreres i gkonomisystemet, samt at uddybe via tekst
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i det udsendte sporgeskema. Langt starstedelen af kommunerne angiver, at de registre-
rer betalingsperioden manuelt i posteringsteksten, jf. figur 5.8. Denne praksis anvendes
i 58 pct. af kommunerne péa voksenomradet og 84 pct. af kommunerne pé begrne- og un-
geomradet.

Figur 5.8

Pa hvilken made registreres betalingsperioden i gkonomisystemet?
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Fakturaen overfarer automatisk betalingsperioden til posteringstekst
mVeelges manuelt ved at krydse af i dropdown menu e.l.
m Skrives manuelt i en posteringstekst i skonomisystemet

Anm.: Hhv. 64 og 61 kommuner har besvaret dette spgrgsmalene pa voksen- og begrne- og ungeomradet. Fi-
guren viser, hvor stor en procentdel af de kommuner, der har besvaret det givne spgrgsmal, der placerer sig i
hver af svarkategorierne.

Se spergsmalsformulering og svarmuligheder i bilag 1 og 2.

Kilde: Spergeskemabesvarelser og egne beregninger.

Flere kommuner pépeger, at posteringsteksten ikke kan bruges systematisk til dataud-
traek, da den ofte ikke er ensrettet og ofte indskrives manuelt. Dette gaelder ogsa storre
kommuner som fx Kgbenhavns Kommune, hvor en medarbejder papeger, at” ofte kan
man se betalingsperioden i en kommentar til regningen. Men det er en tekst, sG den er
afhaengig af, hvad de, der betaler regningen, skriver. Der skrives ikke altid en periode 1
tekstfeltet, og der er ikke faste regler for, hvad der skrives eller hvordan perioden skal
skrives”.

Béde i interviews og i spergeskemaet har en del kommuner givet udtryk for, at de ikke
benytter betalingsperiode i gkonomisystemet men deres disponeringssystem. En del
kommuner, der har AS2007 som koblings- og disponeringssystem, bruger dette til at
holde styr pé betalingerne og budgetopfelgning. Fx siger en medarbejder pa berneomra-
det fra Ikast-Brande Kommune, at ved en regning med en betalingsperiode pa tre méne-
der, sé indtaster de denne periode i AS2007, hvor udgiften sa fordeles ud pd manederne.
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Her hentes der oplysninger direkte fra fag- og skonomisystem, hvor disponeringen alts&
bruges som en kontrol af betalingen. Dette fungerer som registrering af betalingsperi-
ode.

Der er desuden ogsé nogle kommuner, der benytter fagsystemet til betalingsperiode,
samt enkelte kommuner, der benytter excel-ark til betalingsperioden, hvilket de oplyser
i spergeskemaerne.

Hhv. 57 pct. af kommunerne pa voksenomrédet og 70 pct. af kommunerne pé berne- og
ungeomradet har angivet, at de gnsker et specifikt felt til betalingsperioden i gkonomisy-
stemet, jf. figur 5.9.

Figur 5.9

@nsker | et specifikt felt til kun at registrere betalingsperioden i skonomisystemet?
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Anm.: Hhv. 82 og 83 kommuner har besvaret spergsmal pa voksen- og barne- og ungeomradet. Figuren viser,
hvor stor en procentdel af de kommuner, der har besvaret det givne spargsmal, der placerer sig i hver af svar-
kategorierne.

Se spgrgsmalsformulering og svarmuligheder i bilag 1 og 2.

Kilde: Spergeskemabesvarelser og egne beregninger.

Dette kan kommunerne fx selv bruge til kontrol ved betaling af regninger. Der er fx en
kommune, der har udtalt, at der kan ”ske en smutter”, hvis de modtager en dobbeltfak-
tura, som sé risikeres at betales to gange, da der kun er manuel kontrol af betalingsperi-
oden. Kommunerne kan desuden bruge et felt til betalingsperioden til deres opgorelser
af serligt dyre enkeltsager, da en ménedspris ville kunne udtrackkes. En medarbejder fra
Odense Kommune forklarer i den forbindelse vigtigheden af at have et fast system for
denne manedsvise registrering netop til formélet vedr. kompensation ved serligt dyre
enkeltsager:
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“Fordi seerligt dyre enkeltsager skal opgeres mdanedligt, sd forseger vi sa vidt som
muligt at lzzgge udgifterne mdanedsvist, men problemet er, at mange vi far regnin-
ger fra vil typisk vaere kvartal eller halvarligt, og der er vi nedt til i vores poste-
ringstekst systematisk at angive en periode, som udgiften vedrorer, og sd har vi et
SAS-program, der ligger omme bagved og trakker data fra posteringsteksterne,
sa vi kan fa det rigtigt.[fordelt pd mdneder]”

Der er flere kommuner, der tilkgber konsulentbistand til opgerelsen af deres serligt
dyre enkeltsager. Her benyttes ogsa manuelle koblinger af udgifter og perioder, hvis
kommunens registrering i posteringsteksten ikke foregér sé systematisk, som Odense
beskriver. En automatisk kobling af udgift og betalingsperiode vil alts& ogséa kunne auto-
matisere dele af kommunernes arbejde. Den vil ogsa kunne hjelpe med at adskille udgif-
terne mellem regnskabsérene. Der er flere kommuner, der har navnt problemer med, at
hvis en faktura modtages efter afslutning af regnskaberne, si har de ikke god mulighed
for at registrerer, at udgiften reelt horer til et tidligere regnskabsar.

Der er dog hhv. 16 pct. og 11 pct. pd voksen- og berne- og ungeomradet der angiver, at de
ikke onsker et sddant felt. Der er flere, der har angivet, at de allerede har muligheden for
at angive periode andetsteds eller i posteringsteksten, og det derfor ikke er nedvendigt,
ligesom der er et par kommuner, der har angivet, at dette vil medfore flere krav til kon-
teringspraksis. Dog er der ogsa kommuner, der skriver, at de gnsker et sédan felt skal
veare obligatorisk, hvis det skal kunne bruges optimalt.

Egenbetaling

P4 visse indsatser pa socialomradet foreleegger en egenbetaling, hvilket betyder, at bor-
geren bidrager skonomisk til en del af betalingen af den givne indsats. Dette oftest i for-
bindelse med botilbud, hvor borgeren ikke har egen husleje andetsteds. Egenbetalingen
bestemmes ud fra borgernes radighedsbeleb og er dermed ikke kun afhaengig af kommu-
nernes udgifter til borgeren. Det er derfor heller ikke alle borgere, der har en egenbeta-
ling, og derfor ma dette anses som et forbehold, der skal tages in mente, i en sammenlig-
ning af udgifter pa individniveau, hvis der analyseres pa faktiske atholdte udgifter, hvor
egenbetalingen er fratrukket.

96 pct. af kommunerne angiver, at for de borgere, der far indsats efter § 107, § 108 eller
§ 851 medfer af ABL § 105, hvor de modtager egenbetaling, der registreres egenbetalin-
gen fordelt pd borgernes CPR-numre, jf. figur 5.10.
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Figur 5.10
For de borgere, der far ydelser efter § 107, § 108 eller § 85 i medfer af ABL § 105, hvor | modtager
egenbetaling, registreres egenbetalingen da pa borgerens CPR-nummer i gkonomisystemet?

Andel af kommuner Andel af kommuner
100% 100%
80% 80%
60% 60%
40% 40%
20% 20%

T T » 0%
Nej Andet

0%

Anm.: 82 kommuner har besvaret spgrgsmal pa voksenomradet. Figuren viser, hvor stor en procentdel af de
kommuner, der har besvaret det givne spgrgsmal, der placerer sig i hver af svarkategorierne.

Se spergsmalsformulering og svarmuligheder i bilag 1 og 2.

Kilde: Spergeskemabesvarelser og egne beregninger.

De fa kommuner der har angivet, at de ikke registrerer fordelt pA CPR-numre uddyber
dette med, at de ikke har egenbetaling ved § 85 i medfer af ABL § 105. Desuden har
nogle kommuner navnt, at der er forbehold for, at nogle eksterne leveranderer handte-
rer egenbetaling uden om kommunen, hvorfor denne oplysning ikke er en del af kom-
munernes opgorelser.

Selvom naesten alle kommuner registrerer egenbetalingen pa individniveau, er der for-
skelle i hvor kommunerne registrerer egenbetaling for indsatser pa det specialiserede
voksenomréde. Dette kan have betydning for sammenligneligheden af egenbetalingerne,
hvis de ikke findes pd samme konti. Denne divergerende praksis ses pa tveers af de tre
botilbuds- og botilbudslignende indsatser (§§ 107, 108 og 85 i medfer af ABL § 105).
Hver af de tre typer indsatser har sin egen funktion pa den autoriserede kontoplan samt
sin egen gruppering til registrering af egenbetalinger, s& disse kan isoleres, jf. boks 5.1.
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Boks 5.1

Oversigt over drifts-grupperinger i den autoriserede kontoplan for §§107, 108 og 85 i medfer til § 105
ABL herunder grupperinger til registrering af egenbetaling

5.38.52 Botilbud til midlertidigt ophold (servicelovens § 107)
1 Drift
001 Midlertidig botilbud for personer med sarlige sociale problemer
002 Midlertidig botilbud for personer med nedsat fysisk eller psykisk funktion
003 Midlertidig botilbud for personer med sindslidelse
092 Beboernes betaling
200 Ledelse og administration

5.38.50 Botilbud til leengerevarende ophold (servicelovens § 108)
1 Drift
001 Langerevarende botilbud for personer med sarlige sociale problemer
002 Langerevarende botilbud for personer med nedsat fysisk eller psykisk funktion
003 Langerevarende botilbud for personer med sindslidelse
093 Beboernes betaling for service
094 Beboernes betaling for ophold
096 Beboernes betaling for el og varme
200 Ledelse og administration

5.38.51 Botilbudslignende tilbud (omfattet af § 4, stk. 1, nr. 3, i lov om socialtilsyn)
1 Drift
001 Botilbudslignende tilbud for personer med serlige sociale problemer
002 Botilbudslignende tilbud for personer med nedsat fysisk eller psykisk funktion
003 Botilbudslignende tilbud for personer med sindslidelse
093 Beboernes betaling for service
200 Ledelse og administration

Anm.: Kontoplanens grupperinger vedr. drift for hhv. §§107, 108 og 85 i medfer til § 105 ABL
Kilde: Budget- og Regnskabssystemer for kommuner (2019).

Dog viser sporgeskemaet pa voksenomradet, at hhv. 20 pct., 21 pct. og 12 pct. af kom-
munerne registrerer egenbetalingen som en negativ udgift til selve udgiften for indsat-
serne § 107, § 108 og § 85 i medfar af ABL § 105, jf. figur 5.11.
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Figur 5.11
Hvordan registreres egenbetaling i skonomisystemet?

Andel af kommuner Andel af kommuner
100% f 100%
80% 80%
60% 60%
40% 40%
20% 20%

0% 0%
§ 107 § 108 § 85 (i medfer af ABL § 105)
m Ved ikke
Andet
= Egenbetaling registreres pa gruppering(er) til egenbetaling
m Egenbetaling registreres som negativ udgift pa gruppering til indsatsen

Anm.:82 kommuner har besvaret spgrgsmal pa voksenomradet. Figuren viser, hvor stor en procentdel af de
kommuner, der har besvaret det givne spergsmal, der placerer sig i hver af svarkategorierne. Se desuden figur
5.12 for brugen af grupperinger til egenbetaling pa § 108.

Se sporgsmalsformulering og svarmuligheder i bilag 1.

Kilde: Spargeskemabesvarelser og egne beregninger.

En del af kommunerne registrerer altsi egenbetalingen som en negativ udgift til indsat-
sen til trods for, at der ved alle tre indsatser findes de specifikke grupperinger til formé-
let, jf. boks 5.1.

Hhv. 79 pct. og 35 pct. af kommunerne registrerer egenbetalingen pa disse specifikke
grupperinger for §§ 107 og 85 i medfar af ABL § 105 (hhv. 092 og 093 i boks 5.1). En stor
del af kommunerne angiver, at de for botilbudslignende tilbud jf. lov om socialtilsyn § 4,
stk. 1, nr. 3 (Tilbud i form af hjelp og stotte efter § 85 i lov om social service) ikke har re-
gistreringer pa borgernes egenbetaling, da denne betales som husleje til boligforeningen.
Der er dog kommuner, der modtager noget egenbetaling vedr. denne indsats, hvis de
yder hjeelp til ting, som folk normalt selv betaler for som fx tgjvask. I kommentarer vedr.
botilbudslignende tilbud jf. lov om socialtilsyn § 4, stk. 1, nr. 3 (Tilbud i form af hjaelp og
stotte efter § 85 i lov om social service) (§ 85 i medfer af ABL § 105) ses der ogsé kom-
muner, der registrerer egenbetaling for borgere pa denne indsats under specifikke grup-
peringer tilhgrende egenbetaling for §§ 107 eller 108.

For de leengerevarende ophold efter § 108 findes der i kontoplanen hele tre specifikke
grupperinger vedr. egenbetaling, jf. boks 5.1. Disse dackker hver iser over “beboernes
betaling for service”, "beboernes betaling for ophold” og "beboernes betaling for el og
varme”. 35 pct. benytter disse konti, men det er varieret hvordan de bruges, jf. figur

5.12.
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Figur 5.12

Hvor i kontoplanen registreres egenbetaling pa § 108?

Andel af kommuner Andel af kommuner

30% 30%

20% 20%

10% 10%
0% 0%

Negativ 093,094 0930g 0930g 09409 093 094 096 Andet Ved ikke
udgift p4 og 096 094 096 096
001, 002
og/eller
003

Anm.: 82 kommuner har besvaret spgrgsmal pa voksenomradet. Figuren viser, hvor stor en procentdel af de
kommuner, der har besvaret det givne spgrgsmal, der placerer sig i hver af svarkategorierne. Tallene pa svar-
kategorierne er grupperingerne pa konto 5.38.50 i kontoplanen. 001, 002 og 003 vedrerer selve indsatsen,
mens 093, 094 og 096 vedrgrer forskellige typer egenbetaling; hhv. beboernes betaling for "service” (093),
“ophold” (094) og "el og varme” (096), Se spgrgsmalsformulering og svarmuligheder i bilag 1.

Kilde: Spergeskemabesvarelser og egne beregninger.

Der er 27 pct. af kommunerne, der opdeler egenbetalingen og benytter samtlige gruppe-
ringer til registrering heraf, hvortil 23 pct. udelukkende benytter grupperingen, der
daekker over beboernes betaling for ophold (094). 11 pct. af kommunerne benytter til-
svarende udelukkende gruppering vedr. beboernes betaling for service (093) til samt-
lige egenbetalinger ifm. indsatsen. Grupperingen beboernes betaling for el og varme
(096) er der ingen kommuner, der har angivet, at de alene benytter.

For samtlige botilbuds- og botilbudslignende indsatser ses dermed et meget varieret bil-
lede af kommunernes registreringspraksis af egenbetalinger.

Der forekommer ligeledes egenbetaling pa boformer (§§ 109-110), der efter den autori-
serede kontoplan skal registreres under samme funktion, som udgiften til indsatsen, un-
der grupperingen beboeres betaling. Svar fra flere kommuner har vist, at grupperingen
benyttes. Dog tyder det p4, at kommunerne ikke har fokus pa at kontrollere om egenbe-
talinger pa disse indsatser rent faktisk modtages. Dette geelder seerligt vedr. herberger
efter § 110, da borgerne pé denne indsats “ofte ikke har penge i forvejen og derfor reg-
ner vi tkke med at fa det ind”, som en medarbejder fra en kommune udtaler.
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Desuden kan der vere situationer pa berneomradet, hvor der indgar egenbetaling. Dette
geelder fx unge 18-22 arige i efterveern, der kan blive opkrzevet en egenbetaling, og denne
varierer i starrelse alt efter indkomstniveau. Dette har dog ikke veeret fokus i hverken in-
terviews eller sporgeskema.

Overhead

Ved eksterne tilbud modtager kommunerne en samlet regning for de udgifter, der horer
til borgerens indsats. Disse udgifter bestar ogsé af omkostninger til fx husleje, bygnings-
drift og decentral administration. Dette kaldet overhead. Anderledes kan det vere, nar
der er tale om tilbud fra interne leverandgrer. Ifglge konteringsreglerne i det kommu-
nale budget- og regnskabssystem afsnit 4.5.0 skal takstberegningen ske med udgangs-
punkt i de samlede langsigtede gennemsnitsindtegter- og omkostninger ved levering af
ydelsen eller drift af tilbuddet, dvs. sével direkte som indirekte omkostninger, indgér i
beregningen, herunder ogsa omkostninger til ledelse og administration, der konteres pa
hovedkonto 6. Hvis kommunerne ikke registrerer udgifter til overhead ensartet, fx ved
ikke altid at registrere udgiften samme sted som selve indsatsen, vil det give forskel i
sammenligningen af en kommunes udgifter fra eksterne og interne tilbud. Dette da ud-
gifterne fra eksterne leveranderer altid er inkl. overhead, imens udgifterne fra interne
leveranderer maske ikke er. Oven i det kan det give udfordringer med sammenligningen
pa tveers af kommunerne, hvis kommunerne ikke udgiftsregistrerer overhead ensartet
efter kontoplanen.

Hhv. knap 60 pct. af kommunerne pa voksenomradet- og 48 pct. af kommunerne pa
berne- og ungeomrédet har angivet, at udgifter vedr. overhead ved interne leveranderer
registreres samme sted i kontoplanen som selve indsatsen., jf. figur 5.13. Hhv. 16 pct. og
20 pct. af kommunerne har angivet, at udgifterne til overhead registreres pa en anden
konto eller grupperings , mens hhv. 16 pct. og 18. pct. har angivet andet.

5 Bemaerk at registrering pa en anden gruppering ikke ngdvendigvis betyder, at der registreres pa en anden konto.
Der kan altsé vere tilfeelde, hvor dele af de hhv. 16 pct. og 20 pct., der faktisk registrerer udgiften til indsatsen
samme sted i kontoplanen, blot pa kommunens egen uautoriserede gruppering.
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Figur 5.13
Nar I bruger interne leverandgrer, hvor placeres udgiften til overhead (husleje, bygningsdrift, Ianad-
ministration mv.)?

Andel af kommuner Andel af kommuner
80% — — 80%
60% 60%
40% 40%
20% 20%

0% T 0%
Voksenomradet Bgrne- og ungeomradet
uVed ikke
Andet

u Placeres saerskilt pa en anden konto og/eller gruppering end selve udgiften til ydelsen.
m Del af taksten og placeres det samme sted pa kontoplanen som udgiften til ydelsen.

Anm.: Hhv. 82 og 83 kommuner har besvaret spargsmal pa voksenomradet og barne- og ungeomradet. Figu-
ren viser, hvor stor en procentdel af de kommuner, der har besvaret det givne spgrgsmal, der placerer sig i
hver af svarkategorierne.

Bemezerk at registrering pa en anden gruppering ikke n@dvendigvis betyder, at der registreres pa en anden
konto. Der kan altsa veere tilfelde, hvor dele af de hhv. 16 pct. og 20 pct., af kommunerne faktisk registrerer
udgiften til indsatsen samme sted i kontoplanen, blot paA kommunens egen uautoriserede gruppering.

Se spergsmalsformulering og svarmuligheder i bilag 1 og 2.

Kilde: Spergeskemabesvarelser og egne beregninger.

Nogle af forklaringerne pa angivelsen andet er, at dele af udgifterne til overhead regi-
streres forskellige steder. Fx at administrationsomkostninger bogfares et sted, mens om-
kostninger til bygninger og lignende et andet sted. Hovedsageligt skriver kommunerne,
at udgifterne til overhead placeres pa hovedkonto 6 i kontoplanen, der deekker faellesud-
gifter og administration. Der er en del kommuner, der isaer pa bgrne- og ungeomradet
har angivet, at de ikke har udgifter til overhead ved interne tilbud.

Dertil er det samlet set ikke i serlig hgj grad, at udgifter til overhead ved interne tilbud
registreres fordelt p& CPR-numre. Kommuner, der registrerer udgifterne til overhead pa
samme sted i kontoplanen som indsatsen, registrerer i hgjere grad udgifterne til over-
head fordelt pA CPR-numre end kommuner, der registrerer udgifter til overhead andet-
steds, jf. figur 5.14. Dog er det stadig kun under halvdelen af kommunerne, der registre-
rer overhead samme sted som indsatsen, der registrerer fordelt pA CPR-numre.
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Figur 5.14
Er udgifterne til overhead (husleje, bygningsdrift, lanadministration mv.) registreret pa borgerens
CPR-nummer?

Andel af kommuner Andel af kommuner
100% 100%
80% 80%
60% 60%
40% 40%
20% 20%
0% 0%

Voksenomradet Bgrne- og Voksenomradet Bgrne- og
ungeomradet ungeomradet
Registrerer overhead samme sted som Registrerer overhead andet sted end
indsatsen indsatsen + Andet + Ved ikke
mJa = Nej Ved ikke/ikke relevant

Anm.: Hhv. 82 og 83 kommuner har besvaret spgrgsmal pa voksen- og barne- og ungeomradet. Svarene er
opdelt afheengigt af hvad kommunerne svarede pa spergsmalet illustreret i figur 5.13. Figuren viser, hvor stor
en procentdel af de kommuner, der har besvaret det givne spgrgsmal, der placerer sig i hver af svarkategori-
erne.

Bemaeerk at registrering af overhead et andet sted end indsatsen ikke n@dvendigvis betyder, at der registreres
pa en anden konto eller anden funktion. Der kan altsa veere tilfeelde, hvor dele af de hhv. 30 pct. og 16 pct., af

e

kommunerne, der har angivet "ja” faktisk registrerer udgiften til overhead samme sted i kontoplanen som udgif-
ten til indsatsen, blot p& kommunens egen uautoriserede gruppering.

Se spergsmalsformulering og svarmuligheder i bilag 1 og 2.

Kilde: Spargeskemabesvarelser og egne beregninger

Administrativ karsel

Social- og Aldreministeriet har erfaret, at der kan veere forskellig praksis ift. registrering
af udgifter til administrativ kersel. Ved administrativ kersel menes der fx nar en medar-
bejder pa et tilbud karer til borgere, der bor langt veek, som led i den indsats borgeren
modtager. Der teenkes ikke pa traditionelle administrative opgaver, der umiddelbart ikke
involverer borgeren, fx sagsbehandlers karsel ifm. opfelgning eller karsel af et barn. Ad-
ministrativ kersel medregnes i nogle kommuner i udgiften til selve indsatsen, og i andre
kommuner registreres den serskilt. Dette kan have betydning ved sammenligningen af
udgifter, da den samlede udgift registreret pé en indsats derved i nogle tilfaelde vil veere
inklusiv den administrative korsel.

Kommunernes besvarelser pa de to udsendte sporgeskemaer viser, at der er stor forskel
p4, hvordan kommunerne handterer administrativ kersel. Hhv. 45 pct. af kommunerne
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pa voksenomradet og 34 pct. af kommunerne pa berne- og ungeomradet har angivet, at
de placerer administrativ kersel pd samme sted i kontoplanen som selve indsatsen, jf.
figur 5.15.

Figur 5.14

Hvor placeres udgiften til administrativ kersel i jeres skonomisystem?

Andel af kommuner Andel af kommuner
80% 80%
60% 60%
40% 40%
20% 20%

0% T 0%
Voksenomradet Bgrne- og ungeomradet
uVed ikke
Andet

u Placeres seaerskilt pa en anden konto og/eller gruppering end selve udgiften til ydelsen.
H Placeres det samme sted pa kontoplanen som udgiften til ydelsen

Anm.: Hhv. 82 og 83 kommuner har besvaret spgrgsmal pa voksen- og barn-/ungeomradet. Figuren viser,
hvor stor en procentdel af de kommuner, der har besvaret det givne spgrgsmal, der placerer sig i hver af svar-
kategorierne.

Bemaerk at registrering pa en anden gruppering ikke nedvendigvis betyder, at der registreres pa en anden
konto. Der kan saledes veere tilfaelde, hvor dele af de hhv. 28 pct. og 47 pct. af kommunerne,faktisk registrerer
udgiften til indsatsen samme sted i kontoplanen, blot paA kommunens egen uautoriserede gruppering.

Se spergsmalsformulering og svarmuligheder i bilag 1 og 2.

Kilde: Spergeskemabesvarelser og egne beregninger.

Langt storstedelen af de kommuner, der ikke registrerer administrativ kersel samme
sted som selve indsatsen, har angivet, at de registrerer det pa en sarskilt konto. Lidt un-
der 10 pct. af kommunerne har angivet andet, der blandt andet dakker over, at admini-
strativ kersel atholdes som administrativ udgift pad hovedkonto 6, mens andre skriver, at
dette er en fast del af taksten. At der er kommuner, der har angivet andet, men skriver,
at administrativ kersel er en del af taksten tyder p4, at der er kommuner i denne kate-
gori, der harer under, at udgiften placeres samme sted som udgifter til indsatsen i kon-
toplanen. Der er ogsa kommuner, der har angivet, at udgiften vedr. administrativ kersel
placeres pa hovedkonto 6, nér udgiften placeres pa en anden konto end udgiften til ind-
satsen.
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S& godt som ingen kommuner angiver, at de registrerer udgiften vedr. administrativ ker-
sel andetsteds, fx hovedkonto 6, samtidigt med at de registrerer pa kerselsudgifterne pa
individniveau. Af de kommuner, der har angivet, at de registrerer administrativ kersel
samme sted som udgiften til indsatsen, har hhv. 32 pct. pa voksenomrédet og 68 pct. af
berne- og ungeomrédet angivet, at de ogsa registrerer det pa individniveau. Der er altsé
en storre del af kommunerne, der har udgifter til administrativ kersel pa individniveau
og samme sted som indsatsen pd berne- og ungeomradet.

Til sidst kan det veere inkonsekvent, hvordan kommunerne registrerer administrativ
karsel, hvis der er tale om kersel til flere borgere. Fx har en medarbejder fra Odense
Kommune udtalt, at de ved administrativ kersel ved besog hos flere borgere samlet, godt
kan have tilfeelde, hvor hele udgiften til administrativ kersel registreres pa den forste
borger, der besages.

Korsel af borgeren

Der kan ogsé vaere forskel i registreringspraksis, nar der er tale om karsel af borgeren.
39 pct. af kommunerne pa voksenomradet har angivet, at korsel af borgeren registreres
samme sted i kontoplanen som selve indsatsen, mens 22 pct. angiver, at udgiften regi-
stres seerskilt pa en anden konto eller anden gruppering®. Dertil er der 33 pct. af kom-
munerne, der har angivet andet og 6 pct., der har angivet ved ikke.

Kommuner, der har angivet andet, forklarer det isaer med, at det er forskelligt fra ind-
sats til indsats. For eksempel er der indsatser som §§103-104, hvor flere kommuner skri-
ver, at de angiver udgiften saerskilt som kersel pa undergrupperingen vedr. arbejdsve-
derlag. Der er ogsa flere kommuner, der skriver, at det er forskelligt, alt efter om de lige
har oplysningen om, at udgiften vedrerer kersel eller ej. Dertil er der ogsd kommuner,
som skriver, at ved eksterne tilbud kan det vare en del af taksten og derfor ikke noget,
som kommunen far oplysning om. Dog er det overordnede billede, at karsel af borgeren
placeres under samme omréde som udgifterne til indsatsen, ogsé selvom kommunerne
har angivet andet.

Alt1i alt er det altsa forskelligt bade mellem kommunerne og i kommunerne, hvordan
karsel af borgeren registreres. Men hvis man henter udgifter p& funktionsniveau, vil det
i de fleste tilfeelde veere inklusiv kersel, uanset om kommunen registrerer keorslen ser-
skilt eller €j.

Der er samlet 64 pct. af kommunerne pa voksenomrédet, der angiver, at de registrerer
udgifter til karsel af borgere pa individniveau. Disse er fordelt pA kommuner som oply-
ser, at udgiften til kersel af borgeren registreres samme sted som udgiften til indsatsen,
andetsteds, andet eller ved ikke. Hertil er der ogsda kommuner, der angiver, at det afhaen-
ger af indsatsen. Fx skriver en kommune, at de ikke kan give et entydigt svar, da "§§ 103,

6 Bemeerk at registrering pa en anden gruppering ikke ngdvendigvis betyder, at der registreres pa en anden konto.
Der kan séledes vere tilfelde, hvor dele af de 39 pct. af kommunerne faktisk registrerer udgiften til indsatsen
samme sted i kontoplanen, blot pa kommunens egen uautoriserede gruppering.
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104, 107, 108 0g ABL 105/85 er registreret pd CPR-nummer, men pa §§ 117 og 172 er
det ikke registret pa CPR-nummer.”

Social- og Aldreministeriet (dengang Social- og Indenrigsministeriet) har i forbindelse
med interviews desuden hgrt fra nogle kommuner, at plejefamiliers kersel dekkes og re-
gistreres fordelt pa bernenes CPR-numre. Dette navner fx Odense Kommune kan vare
administrativt omstaendeligt ift. bilagsgangen, da den ofte involverer bilag i fysisk form.
Korsel af born og unge er dog ikke noget Social- og ZAldreministeriet har undersggt ud-
temmende i forbindelse med denne rapport.

Refusion

Registrering vedr. refusion kan ogsé give udfordringer, hvis man vil sammenligne kom-
munernes reelt afholdte udgifter til borgerne. Efter servicelovens § 176 kan kommu-
nerne fa statsrefusion, hvis hjelp og statte for personer i konkrete sager overstiger visse
belgb, ogsa kendt som szrligt dyre enkeltsager. Udgiften ved den enkelte sag bliver om-
fattet af refusionsreglerne, nar de samlede udgifter til den enkelte borger i maneden
overstiger lovfastsatte greensebeleb. Opggrelse af dette kraever for mange kommuner en
del manuelt arbejde, da udgifterne ikke ngdvendigvis er fordelt pa de méneder, udgiften
daekker. Fx kan kommunerne i nogle tilfaelde modtage fakturaer, der daekker et helt
kvartal og kommunerne bogferer oftest ikke udgiften samtidig med den periode udgiften
vedrerer. En serligt dyr enkeltsag kan ogsa veere en borger, der modtager flere forskel-
lige indsatser, og refusionen knytter sig derfor ikke nedvendigvis pa en enkelt indsats.
Der er desuden mulighed for refusion ved seskendegrupper pa fire saskende eller mere,
som kan behandles som én samlet sarligt dyr enkeltsag, og fra 1. januar 2021 opgeres
alle udgifter efter serviceloven til en sgskendeflok som en sag.

Kommunernes statsrefusion udbetales til kommunerne samlet og er ikke fordelt pa indi-
vidniveau men bogfores efterfolgende pa de relevante grupperinger, eller den af gruppe-
ringerne, som hovedparten af udgiften vedrerer. Nar statsrefusion ikke er fordelt ud pa
den enkelte borger vil det heller ikke umiddelbart vaere muligt via kommunernes gkono-
misystemer at opgere kommunernes reelle nettoudgifter pa individniveau. En medar-
bejder fra Bronderslev Kommune har dertil ogsa udtalt, at "vi er sarligt opmaerk-
somme, ndr vi sammenligner udgifter inden statsrefusion, og vi ville onske, at vi kunne
sammenligne nettoudgifterne ogsa.”
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