Bilag 2

YDELSESKATALOG - BUDGETFORSLAG 2009 - SOCIALUDVALGET

Der udestar opdatering af 6-bynggletal samt prioriteringstabeller. Enhedspriser og mangder
opdateres pa baggrund af vedtagelsen af budgetforslag 2009 og de deri indeholdte konkrete
spareforslag.

YDELSE: FOREBYGGENDE FORANSTALTNINGER TIL BORN

Ydelsens indhold

Forebyggende foranstaltninger ivarksettes ud fra Lov om social service § 52 og § 76.
Forebyggelsesomradet dekker over mange forskelligartede tiltag, der afspejler de mange
forskellige problemstillinger. Der er stor variation indenfor brugen af stgttetilbud, og der er
mange kombinationsmuligheder. Under forebyggelsesomradet kan bl.a. tilbydes:

Konsulentbistand

Stgtte i hjemmet
Familieradgivning og behandling
Kontaktperson

Personlig radgiver

(@konomisk stgtte
Dagbehandling

Maélgruppen omfatter bgrn og unge i alderen 0-17 ar og deres foraldre, hvor betydelige sociale,
psykiske eller misbrugsrelaterede vanskeligheder medfgrer, at barnet eller den unge er truet i sin
udvikling og har brug for sarlig stgtte. Indsatsen skal tage udgangspunkt i barnets, den unges
og familiens samlede situation. Personlig radgiver og kontaktperson kan fortsattes indtil det 22.
ar.

Kgbenhavns Kommune har gennem de seneste ar fokuseret pa det forebyggende omrade.
Andelen af forebyggende tiltag pr. 0-18-arig har saledes vearet stigende i de senere ar. Andelen
er dog fortsat lavere end i landet som helhed.

Udover de forebyggende foranstaltninger, der tildeles af socialcentrene, findes der i
Kgbenhavns Kommune ogsa en rekke forebyggelsesinstitutioner (se ydelsen radgivnings- og
forebyggelsesinstitutioner).

Udgifterne til ydelsen er anfgrt pa funktion:
5.28.21.1 — Forebyggende foranstaltninger for bgrn og unge

Pris



Enhedspris — Forebyggende foranstaltninger for bgrn og unge (2009-p/l, kr.)

Nettopriser, kr. Vedtaget budget | Budgetforslag
2008 2009
Forebyggende foranstaltninger i socialcentrene m.m. 35.675 35.699
Forebyggelsesinstitutioner 2.832 2.832
Mangde
Mzangde — Forebyggende foranstaltninger for bgrn og unge
Antal foranstaltninger Vedtaget budget | Budgetforslag
2008 2009
Forebyggende foranstaltninger i socialcentrene m.m. 6.732 6.631
Forebyggelsesinstitutioner 11.511 11.627

Prioritering

Prioritering - Forebyggende foranstaltninger i socialcentrene m.m.

Enhedspris: Mangde:
2009-p/1 Antal
kr. helarsanbragte

VB 2008 35.675 6.732
Zndret prioritering som fglge -49
af generelle besparelser

Zndret prioritering som fglge af tekniske korrektioner 24%* -52
BF 2009 35.699 6.631

*Fndringen skyldes reelt set ikke en teknisk korrektion til enhedsprisen, men kan forklares med at der er sket en

prioritering i mengden. Dette har en afledt effekt pa den gennemsnitlige enhedspris.

Prioritering — Forebyggelsesinstitutioner

Enhedspris: Mangde:
2009-p/1 Antal
kr. helarsanbragte

VB 2008 2.832 11.511
Zndret prioritering som fglge -80
af generelle besparelser

Zndret prioritering som fglge af tekniske korrektioner 196
BF 2009 2.832 11.627

6-by nggletal

Der foreligger ingen 6-by nggletal for Forebyggende foranstaltninger for bgrn og unge.



YDELSE: DOGNOPHOLD TIL UDSATTE BORN

Ydelsens indhold

Dggnophold til udsatte bgrn dekker over anbringelser udenfor hjemmet, der ivaerksaettes i
henhold til § 52 jf. § 66 og § 76 i den nye servicelov 2007. Malgruppen for ydelsen omfatter
bgrn og unge i alderen 0-17 ar (ved eftervaern op til og med det 22. ar) og deres forzldre, hvor
betydelige sociale, psykiske eller misbrugsrelaterede vanskeligheder medfgrer, at barnet eller
den unge er truet i sin udvikling og har brug for serlig stgtte. Indsatsen skal tage udgangspunkt
1 barnets, den unge og familiens samlede situation.

Anbringelse af et barn eller en ung udenfor hjemmet, er det mest indgribende og omfattende
tilbud, men sker for at sikre barnet eller den unge de bedst mulige opvekstvilkar, sa de pa trods
af deres individuelle vanskeligheder, kan opna de samme muligheder for personlig udfoldelse,
udvikling og sundhed som deres j&vnaldrende.

Barnet eller den unge kan enten anbringes i dggnpleje eller pa en institution med kommunal
driftsoverenskomst.
Anbringelse i dggnpleje omfatter primert fglgende foranstaltninger:

Plejefamilie
Netvarksplejefamilie
Socialpadagogisk opholdssted
Eget vaerelse

Kost- og efterskole

Der er stor forskel i prisen pa de enkelte foranstaltninger, med netvarksfamiliepleje som det
billigste tilbud og socialpadagogiske opholdssteder som det dyreste.

Anbringelse pa en institution med kommunal driftsoverenskomst deekker primert over:

¢ Dggnophold pd kommunens egne dggninstitutioner
e Dagbehandlingstilbud pa kommunens egne institutioner
e Ophold pa kgbte pladser pa institutioner tilhgrende andre kommuner

De kommunale og selvejende dggn- og dagbehandlingsinstitutioner tilbyder en professionel og
struktureret ramme for barnets eller den unges udvikling. Institutionerne kan f.eks. tilbyde
forskellige former for behandlingstilbud af hgj faglig standard. Desuden rader en rakke



institutioner over en intern skole, der giver mulighed for at tilretteleegge et individuelt og
integreret behandlings- og undervisningstilbud.

For en rekke bgrn kan et dagbehandlingstilbud veare et godt alternativ til en dggnanbringelse og
der har gennem de senere ar veret stor sggning pa dagbehandlingspladser.
Dagbehandlingstilbuddene er en form for heldagsskole der retter sig mod adferdsvanskelige
bgrn 1 den skolepligtige alder, der ikke kan rummes 1 folkeskolen og som har brug for mere
socialpedagogisk og psykologisk stgtte end det der tilbydes i kommunens specialskoler.

Anbringelsesreformen der tradte i kraft den 1. januar 2006 fokuserer pa tidlig og
sammenhangende indsats fra bade skole og socialvasen. Reformen sigter pa at skabe bedre
kvalitet i anbringelsen og dermed f.eks. understgtte ferre brudte anbringelsesforlgb, en mere
malrettet indsats og bedre udnyttelse af ressourcerne. Heri ligger at der ogsa skal ggres stgrre
brug af netvearksplejefamilier og at feerre skal anbringes pa socialpeedagogiske opholdssteder.
Med anbringelsesreformen er der ogsa sat et gget fokus pa efterveern, med det formal at sikre de
anbragte unge stabile forhold, sa de kan ferdigggre deres uddannelse.

Som det fremgar af den nedenstaende figur er den demografiske udvikling en af de objektive
faktorer, der vil vaere arsag til et stigende udgiftspres i 2009, som fglge af behovet for flere

dggnophold i malgruppen blandt de 0-22 arige.

Udyvikling i antal 0-22-arige i Kgbenhavns Kommune og budgetter

Udvikling i 0-22-arige og budgetter
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Socialcentrene oplever et stigende pres af bgrn og unge med udpraeget problemadferd og som
derfor har sa@rlige behov for stgtte. Det viser sig bl.a. ved at Kgbenhavn er den af 6-byerne med
relativt flest unge, der er fundet skyldige i kriminalitet.

Konsekvensen har hidtil varet et stigende brug af socialpedagogiske opholdssteder, der ofte
udggr en forholdsvis dyr anbringelsesform. Der er igangsat forskellige initiativer for at
begrense udgiftspresset, herunder er der igangsat en institutionsomlegning der skal sikre en
stgrre rummelighed blandt de kommunale og selvejende institutioner.



Udgifterne til ydelsen er anfgrt pa fglgende funktioner:

5.28.20.1 — Plejefamilier og opholdsteder for bgrn og unge
5.28.20.2 — Plejefamilier og opholdssteder for bgrn og unge, refusion

5.28.23.1 — Dggninstitutioner for bgrn og unge

5.28.23.2 — Dggninstitutioner for bgrn og unge, refusion

Pris

Enhedspris — Dggnophold til udsatte bgrn (2009-p/l, kr.)

Nettopriser, kr. VB 2008 BF 2009
Dggnpleje 329.379 328.830
Dggninstitutioner 664.327 666.906
Note: Enhedsprisen er udtryk for det samlede budget pa omradet.
Mangde
Mzngde — Dggnophold til udsatte bgrn
Antal helarsanbragte VB 2008 BF 2009
Dggnpleje 1.032 1.014
Dggninstitutioner 620 620
Prioritering
Prioriteringstabel — Dggnpleje
Enhedspris: Mazngde:
2009-p/1 Antal
kr. helarsanbragte
VB 2008 329.379 1.032
Andret prioritering som fglge -12
af generelle besparelser
Zndret prioritering som fglge af tekniske korrektioner -549 -6
BF 2009 328.830 1.014
Prioriteringstabel — Dggninstitutioner
Enhedspris: Mangde:
2009-p/1 Antal
kr. helarsanbragte
VB 2008 664.327 620
Andret prioritering som fglge af tekniske korrektioner | 2.579
BF 2009 666.906 620




Det skal pointeres, at der som fglge af afrundinger til hele tal ikke er eksakt lighed mellem
produktet af enhedspris og me@ngder og det faktiske samlede budget.

6-by nggletal

Bemarkninger til anvendelsen af 6-by nggletal

Med kommunalreformens nedleggelse af amterne er der 1 forbindelse med beregningen af 6-by
nggletallene for budget 2007 skabt bedre muligheder for sammenligning mellem Kgbenhavns
Kommune og de gvrige 6-byer. Indtil 2007 varetog Kgbenhavns Kommune, i mods&tning til de
gvrige 6-byer, savel amtslige som kommunale opgaver, hvorfor opggrelsen af Kgbenhavns
Kommunes 6-by nggletal tidligere var baseret pa en skgnsmassig beregning af hhv. den
amtslige og kommunale andel i forhold til aktivitet og udgifter. Kgbenhavns Kommunes 6-by
nggletal for vedtaget budget 2008 kan dermed ikke direkte sammenlignes med Kgbenhavns
tidligere 6-by nggletal pa anbringelsesomradet.

6-by nggletallene er desuden ikke direkte sammenlignelige med tidligere 6-by nggletal, idet
opggrelsesmetoden er @ndret. Tidligere blev det samlede antal af helarsanbragte bgrn og unge
opgjort i forhold til 6-byernes population af 0-23 arige. I 6-by nggletallene for budget 2007
opdeles antallet af helarsanbragte bgrn og unge i 0-14 arige hhv. 15-22 arige og opggres i
forhold til antallet af bgrn og unge mellem 0-14 ar hhv. 15-22 ar i 6-byerne. Herudover
indeholder 6-by nggletallene for budget 2007, 1 modsatning til tidligere, ikke en opggrelse af
kommunernes gennemsnitlige nettodriftsudgifter pr. anbringelse.

En sammenligning af Kgbenhavns Kommunes nggletal med de gvrige 6-byer vanskeligggres
ydermere af, at der ikke er korrigeret for de sociale forskelle byerne imellem. Kgbenhavns
Kommunes har som storby en stgrre social belastning, herunder vanskeligere sociale problemer,
hvilket pavirker udgifts- og aktivitetsniveauet.

6-BY NOGLETAL: DOGNPLEJE

6-by nggletallene sammenligner den kommunale aktivitet og udgift til forskellige sociale tilbud.
Det bemarkes, at 6-by-nggletallene i nedenstidende tabel dakker over udgifter til
dggnplejeomradet pa bade bevillingsomradet Bgrnefamilier med serlige behov og
bevillingsomradet Handicappede.



6-by-nggletal - Dggnpleje

VB2008 4| 2007* 2007*| 20072  2007%| 2007*| 2007*| 2007*

Antal helarsanbragte Kgbenhavn 5-by gns.’ | Arhus| Odense| Alborg| Esbjerg | Randers

Antal familieplejeanbragte
0-14 arige pr. 1.000 0-14-
arige 5,89 6,18 5,15 4,46 8,38 4,75 4,94 6,44

Antal 0-14 arige anbragt i
alternative anbringelser” pr.
1.000 0-14-arige 0,60 0,64 1,02| 0,39 7,61 0,75 1,73 1,21

Antal familieplejeanbragte
15-22 arige pr. 1.000 15-
22-arige 3,53 3,74 340 2,46 - 3,46 3,66 4,00

Antal 15-22 arige anbragte
i alternative anbringelser'

pr. 1.000 15-22-arige 734 7,77 6,33 5,40 - 6,47 7,15 6,31
Nettodriftsudgift pr. 0-22
arige til dggnpleje 2.921 [ 2.981 2.693| 1.842 2.874| 2.902] 3.085| 2.762

Kilde: Budget 2007, 6-by nggletal budget 2007, Statistikbankens befolkningsprognose 2006-2021 pr. oktober 2006.

! Alternative anbringelser daekker over anbringelse i socialpzdagogisk opholdssted, kost- og efterskole, skibsprojekter
samt hybler/eget verelse.

2 Opggrelsen af 6-by nggletallene for budget 2007 er for alle 6-byer baseret pa vedtaget budget 2007 (udgifter) og
regnskab 2006 (aktiviteter). Aktiviteten for de @vrige 6-byer er ikke fremskrevet og udtrykker séledes aktiviteten i
regnskab 2006. Nettodriftsudgift pr. 0-22 arige er for alle 6-byer fremskrevet til 2008-pl.

* Der er tale om et simpelt gennemsnit, hvor Kgbenhavn ikke er medtaget. Hvad angar antal heldrsanbragte 0-14 hhyv.
15-22 arige i forhold til antallet af 0-14 hhv. 15-22 &rige i 6-byerne er gennemsnittet baseret pa Arhus, Alborg, Esbjerg
og Randers kommuner. Odense Kommune er ikke medtaget i beregningen, idet Odense Kommune i forbindelse med 6-
by nggletallene for budget 2007 ikke har opdelt antal helarsanbragte bgrn og unge i forhold til aldersgrupperne 0-14
hhv. 15-22 arige. Tallene for Odense Kommune dakker sdledes over alle heldrsanbragte bgrn og unge mellem 0-22 ér i
familiepleje hhv. alternative anbringelser.

4 Beregningen af Kgbenhavns Kommunes 6-by nggletal for budgetforslag 2008 er baseret pa de forventede udgifter og
aktivitet i 2008.

Kgbenhavns Kommune budgetterede aktivitet i 2008 pa dggnplejeomradet ligger generelt
hgjere end de @vrige 6-byer, dog ikke i forhold til anbringelser af 0-14 arige i alternative
anbringelsesformer. Nettodriftsudgifterne til dggnpleje pr. 0-22 drige i Kgbenhavns Kommune
ligger hgjere end gennemsnittet for de gvrige 6-byer, men lavere end Esbjerg Kommune. Det
hgje aktivitets- og udgiftsniveau skal ses i lyset af, at Kgbenhavns Kommune i kraft af at vere
en storby har vanskeligere sociale problemer.



6-BY NOGLETAL: DOGN- OG DAGBEHANDLINGPLADSER SAMT K@B OG SALG
AF DAOGNINSTITUTIONSPLADSER

6-by nggletallene sammenligner den kommunale aktivitet og udgift til forskellige sociale tilbud.
Det skal bemarkes, at 6-by-nggletallene i nedenstaende tabel dakker over udgifter til
dggnanbringelser pa bade bevillingsomradet Bgrnefamilier med serlige behov og
bevillingsomradet Handicappede.

6-by-nggletal — Dggninstitutioner

VB
2008’ | 2007" 2007' | 2007'| 2007'| 2007'| 2007'| 2007
Antal helarsanbragte Kgbenhavn | 5-by gns.”|  Arhus| Odense| Alborg| Esbjerg| Randers

Antal  dggninstitutions-
anbragte 0-14 arige pr.
1.000 0-14-arige 397 4,15 2,18 2,43 4,10 1,83 2,05 2,42

Antal  dggninstitutions-
anbragte 15-22 arige pr.
1.000 15-22-arige 5,01 5,36 3,28 5,11 - 1,25 3,49 3,27

Nettodriftsudgift pr. 0-22
arige til dggninstitutioner | 3.212| 3.269 2.148 2.688 2.187 1.817 1.658 2.390

Kilde: Budget 2007, 6-by nggletal budget 2007, Statistikbankens befolkningsprognose 2006-2021 pr. oktober 2006.

! Opggrelsen af 6-by nggletallene for budget 2007 er for alle 6-byer baseret pa budget 2007 (udgifter) og regnskab 2006
(aktiviteter). Aktiviteten for de gvrige 6-byer er ikke fremskrevet og udtrykker siledes aktiviteten i regnskab 2006.
Nettodriftsudgift pr. 0-22 arige er for alle 6-byer fremskrevet til 2008-pl.

% Der er tale om et simpelt gennemsnit, hvor Kgbenhavn ikke er medtaget. Hvad angér antal helarsanbragte 0-14 hhv.
15-22 arige i forhold til antallet af 0-14 hhv. 15-22 &rige i 6-byerne er gennemsnittet baseret pa Arhus, Alborg, Esbjerg
og Randers kommuner. Odense Kommune er ikke medtaget i beregningen af gennemsnittet, idet Odense Kommune i
forbindelse med 6-by nggletallene for budget 2007 ikke har opdelt antal helarsanbragte bgrn og unge i forhold til
aldersgrupperne 0-14 hhyv. 15-22 arige. Tallene for Odense Kommune dakker saledes over alle helarsanbragte bgrn og
unge mellem 0-22 &r i familiepleje hhv. alternative anbringelser.

3 Beregningen af Kgbenhavns Kommunes 6-by nggletal for budgetforslag 2008 er baseret pa de forventede udgifter og
aktivitet i 2008.

Kgbenhavns Kommune budgetterede aktivitet i 2008 pa dggninstitutionsomradet ligger hgjere
end de gvrige 6-byer, ligesom nettodriftsudgifterne til dggninstitutioner pr. 0-22 arige i
Kgbenhavns Kommune ligger hgjere end 1 de gvrige 6-byer. Det hgjere aktivitets- og
udgiftsniveau skal ses 1 lyset af, at Kgbenhavns Kommune som storby har en stgrre social
belastning, herunder vanskeligere sociale problemer.



YDELSE: MEDFINANSIERING AF SUNDHEDSUDGIFTER

Ydelsens indhold
Ydelsen omfatter betaling for indlagte og for ferdigbehandlede psykiatriske patienter som afventer et
socialt tilbud.

Fra 2007 skal kommunerne som led 1 kommunalreformen medfinansiere en del af regionernes
sygehusydelser. Reformen skal tilskynde kommunerne til at nedbringe antallet af indleggelser og i stedet
leegge veegt pa forebyggelse og sociale tilbud.

Udgifterne til feerdigbehandlede psykiatriske patienter kan iser pavirkes af antallet af botilbudspladser.
Da der er en venteliste til botilbud i Kgbenhavns Kommune ma et antal patienter som er
feerdigbehandlede ofte afvente indflytning pa et botilbud.

Udviklingen i behandlingspsykiatrien har i de senere ar gaet i retning af kortere indleeggelser og flere
ambulante behandlinger, jf. ogsa bemerkningerne nedenfor under ydelsen Botilbud til sindslidende.
Denne udvikling har veret medvirkende til at skabe et pres for flere socialpsykiatriske tilbud i form af
botilbud og andre sociale tilbud.

Kommunen kan ikke pavirke udgifterne til medfinansiering af indlagte psykiatriske patienter.

Udgiften til ydelsen er anfgrt pa funktionerne:

Funktion 4.62.81.1 aktivitetsbestemt medfinansiering af sundhedsudgifter
Funktion 4.62.90.1 andre sundhedsudgifter

Okonomi

Pris

Sundhedsstyrelsen fasts@tter den takst, som kommunerne skal betale for feerdigbehandlede og indlagte
patienter. I 2009 er der budgetteret med en betaling pa 1.773 kr. pr. sengedag for feerdigbehandlede

patienter.

For indlagte patienter er den faste takst 1.920 kr. pr. sengedag. Der er dog et loft pa 7.691 kr. pr.
indleggelse.

Enhedspris — Medfinansiering af sundhedsudgifter (2009-pl, kr.)

Nettopriser, kr. VB 2008 BF 2009
Medfinansiering af sundhedsudgifter

(Indlagte patienter) 1.920 1.920
Medfinansiering af sundhedsudgifter

(ferdigbehandlede patienter) 1.773 1.773




Maengde/antal

Antallet af feerdigbehandlede og indlagte helarspersoner er beregnet pa basis af taksten pr.

sengedag.

Meangde — sundhedsudgifter

Antal (helarspersoner) VB 2008 BF 2009
Medfinansiering af sundhedsudgifter

(Indlagte patienter) 171,7 171,3
Medfinansiering af sundhedsudgifter

(feerdigbehandlede patienter) 52,1 52,0

12007 har der veeret 21 feerdigbehandlede helarspersoner. De har i gennemsnit ligget i 109 dage for 2006

og 2007.

Prioritering

Idet taksterne ligger fast kan der ikke foretages prioritering pa priserne. Der kan reelt ikke foretages
prioritering pa indlagte patienter, men det er en del af Socialudvalgets gkonomiske ramme og derfor

genstand for eksempelvis generelle besparelser.

Antallet af ferdigbehandlede patienter skal ses i sammenhang med antallet af pladser pa botilbud og
ventelisten til botilbud. Prioriteringen pa sundhedsudgifter foretages i forhold til det antal helarspatienter

der kan rummes indenfor budgettet.

Prioritering — sundhedsudgifter

Antal helarspersoner Indlagte Fardigbehandle
patienter de patienter

Mzangde i vedtaget budget 2008 171,7 52,1

Andret prioritering som fglge

af generel besparelse -0,4 -0,1

Mzangde i budgetforslag 2009 171,3 52,0
6-BY NOGLETAL
Skal opdateres med budget 2009-tal

Udgifter pr. indbygger pa medfinansieringsomradet

Budget 2007 (09-pl)

6-by nggletal Arhus | Odense Alborg Esbjerg | Randers | Kgbenhavn
Udgifter til psykiatrisk behandling 156 104 79 180 115 240

Note: Indeholder udgifter til stationer og ambulant psykiatrisk behandling.

De hgje udgifter i Kgbenhavn skal ses i lyset af den hgje andel af psykiatriske patienter
set 1 forhold til landet som helhed. Kgbenhavn har ca. 25 pct. af landets psykiatriske

patienter.
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YDELSE: BOTILBUD TIL SINDSLIDENDE

Ydelsens indhold

Ydelsen omfatter botilbud til psykisk syge. Ydelsen leveres dels gennem kommunens
egne tilbud, dels ved kgb af pladser. Hj@lpen til beboerne ydes som en integreret del af
botilbuddet, som er at betragte som beboerens eget hjem. Formalet med indsatsen er at
vedligeholde og udvikle beboernes funktion med fokus pa deres hverdagsliv med
udgangspunkt i recovery-strategien.

Botilbud gives til personer, som pa grund af en betydelig og varig nedsat psykisk
funktionsevne har behov for omfattende hjelp til almindelige daglige funktioner herunder
pleje, omsorg eller behandling. Der kan vere tale om leengerevarende ophold pa bocentre
med dggndakning og mere midlertidige ophold uden personalemessig dogndekning.

Pa psykiatriomradet er der opfgrt en raekke botilbud under psykiatriaftalen med tilskud
fra Velferdsministeriet som finansierer 50 % af driftsudgifterne i perioden 2001-2010.
Det belgb der fremgar i ydelseskataloget er Kgbenhavns kommunes budget til omradet.

Budgettet til botilbud indeholder ogsa driftsmidler til Tryghedsplan I og II, som omfatter
en udbygning af botilbudsomradet for psykisk syge og handicappede for at opna en
gennemsnitlig ventetid pa et botilbud pa 2 maneder. Efter budgettets vedtagelse vil
andelen af midler der vedrgrer botilbud til handicappede blive overfgrt til
bevillingsomradet Handicappede. Stgrrelsen af denne andel er endnu ikke kendt.

Udviklingen i ambulante behandlinger og
sengedage i Kegbenhavn
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Som navnt under ydelsen Medfinansiering af  sundhedsudgifter  har
behandlingspsykiatrien fokus pa ambulante behandlinger og kortere indleggelser og det
er medvirkende til at skabe et efterspgrgselspres pa botilbud. Socialforvaltningen arbejder
med at udvikle en ny psykiatriplan for den socialpsykiatriske indsats i kommunen.
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Udover en udbygning af antallet af pladser arbejdes der bl.a. med en specialisering af
indsatsen for at skabe mere malrettede tilbud til de psykisk syge i Kgbenhavn. Planen vil
stille en raekke nye krav til indsatsen f.eks. 1 form af flere kompetencer blandt
medarbejderne pa omradet.

Udgifterne til ydelsen er anfgrt pa fglgende funktioner:

Funktion 5.38.50.1 Botilbud til l&ngerevarende ophold
Funktion 5.38.52.1 Kommunale botilbud til midlertidige ophold

Okonomi
Pris

Enhedspris — botilbud til sindslidende (2009-pl, kr.)

Nettopriser, kr. VB 2008 BF 2009
Langerevarende botilbud * 464.960 465.285
Midlertidige botilbud, bosteder og
Satellitboliger 296.014 295.515
Botilbud under psykiatriaftalen ** 149.991 149.595
Tryghedsplanen, botilbud til psykisk syge og
handicapede 28.725.856 74.979.194

Note: * Enhedsprisen for l&ngerevarende botilbud er beregnet excl. budgetmidler til Tryghedsplanen for psykisk

syge og handicappede.

** Enhedsprisen for botilbud under psykiatriaftalen afspejler kun Kgbenhavns kommunes omkostninger.
Socialministeriets finansiering pa 50 pct. af de samlede omkostninger er saledes ikke medregnet.

Maengde/antal

Msaengde — botilbud til sindslidende
Aktivitet VB 2008 BF 2009
Langerevarende botilbud for sindslidende, 777 877
antal pladser *
Midlertidige botilbud for sindslidende, 169 169
antal pladser
Botilbud under psykiatriaftalen, 110 110
antal pladser
Tryghedsplanen, botilbud til psykisk syge og
handicapede 1 1
Note: Stigningen i pladser under lengerevarende botilbud fra 2008 til 2009 skyldes Tryghedsplanen.

Udyviklingen i antallet af pladser og venteliste

Som det ses af figuren nedenfor, har der varet en stigende efterspgrgsel efter dggnpladser i de
senere ar. Pladsbehovet, markeret ved den gverste linie i figuren udggres af antallet af beboere
samt personer pa ventelisten. Ved udgangen af 2007 var der 200 personer pa venteliste til et
botilbud. Den stigende efterspgrgsel efter pladser forventes at fortsette i de kommende ar.
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Den nederste linie i figuren viser udviklingen i antallet af dggnpladser. Som fglge af
gennemfgrelsen af Tryghedsplanen vil der ske en stigning 1 antallet af pladser 1 lgbet af 2008
og 2009. Som fglge heraf forventes en reduktion af ventelisten til et botilbud i lgbet af denne
periode.

Udviklingen i antal degnpladser for psykisk syge

1.300 -
prognose

1.200 -
oy
7} —e— pladsbehov
® 1.100 - (pladser +
o venteliste)
= 1.000 -
c —=— antal
® 900 pladser

800
2005 2006 2007 2008 2009
Prioritering

Der er 1 2009 tilfgrt i alt 46,3 mill. kr. til driftsmidler i forbindelse med Tryghedsplanen med
henblik pa en nedbringelse af ventetiden til en bolig for psykisk syge og handicappede. Af det
samlede belgb er 28,5 mill. kr. givet som fglge af BR-beslutning af 15/6 2005, og de
resterende 17,8 mill. kr. 1 forbindelse med budgetaftalen for 2007. Andelen af midler som skal
bruges til boliger for handicappede vil blive overfgrt til bevillingsomradet Handicappede efter
budgettets vedtagelse.

Prioritering — botilbud (2009-pl, kr.)
Langerevarende | Midlertidige Botilbud under | Tryghedsplanen
botilbud botilbud psykiatriaftalen

Enhedspris vedtaget
budget 2008
464.960 296.014 149.991 28.725.856

Andret prioritering
som
folge af generelle
besparelser -1.135 -968 -256
Zndret prioritering
som folge af
tekniske
budgetkorrektioner 1.459 -531 -140
Andret prioritering
som folge af
konkrete initiativer 46.253.338
Enhedspris i
budgetforslag 2009 465.285 294.515 149.595 74.979.194
Note: Enhedsprisen for botilbud under psykiatriaftalen afspejler kun Kgbenhavns kommunes omkostninger.
Socialministeriets finansiering pa 50 pct. af de samlede omkostninger er saledes ikke medregnet.
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6-BY NOGLETAL

Skal opdateres med budget 2009-tal (MR-Handicap koordinerer)

6-bynggletal - Udgifter til bostgtte og botilbud (2009-pl, kr. pr. 18-66 arig)

VB200 | VB200
8 7 2007
6-by nggletal
S-by Odens Esbjer | Rander
Ydelse Kgbenhavn gns. Arhus |e Alborg g S
Udgifter til bostgtte og
botilbud 3.534 3511 3.033| 2.445( 2.448| 3.188[ 3.955| 3.132

Det skal bemarkes at 6-by-nggletallene i Fejl! Henvisningskilde ikke fundet. x dekker
over udgifter til bostgtte og botilbud til psykisk syge, handicappede og stofath@ngige.

Andelen af serligt udsatte grupper i Kgbenhavn er vasentligt stgrre end Kgbenhavns
Kommunes andel af befolkningen som helhed, hvilket er arsagen til at udgiftsniveauet til
bostgtte og botilbud pr. indbygger er hgjere i Kgbenhavn end i de gvrige kommuner.
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YDELSE: FORTIDSPENSIONER

Ydelsens indhold

Fgrtidspension udbetales til borgere, der har en varigt nedsat arbejdsevne. Forud for tilkendelse
af fgrtidspension foretages der i udgangspunktet en n@rmere vurdering af borgerens
arbejdsevne gennem arbejdsprgvning. Ydelsens stgrrelse er fastsat efter nermere bestemmelser
1 forhold til tilkendelsestidspunkt og geldende satser 1 lovgivningen.

Udviklingen i antallet af fgrtidspensionister pavirkes af en raekke forskellige forhold. Dels den
generelle udvikling pa arbejdsmarkedet, dels @ndringer i lovgivningen som f.eks.
fortidspensionsreformen af 2003. I Kgbenhavns Kommune foretages arbejdsevnevurderingen af
sagsbehandlere i1 Beskeftigelses- og Integrationsforvaltningen, hvorefter sagerne med
indstilling om fgrtidspension oversendes til Socialforvaltningen.

Udgifterne til ydelsen er anfgrt pa fglgende funktioner:

Funktion 8.51.52.5, gr. 06 og 07 Fegrtidspension med 100 pct. refusion

Funktion 5.48.68.1 Fgrtidspension med 50 pct. refusion

Funktion 5.48.69.1 Fgrtidspension med 35 pct. refusion, tilkendt efter regler geldende fgr 1.
januar 2003

Funktion 5.48.70.1 Fgrtidspension med 35 pct. refusion, tilkendt efter regler geldende fra 1.
januar 2003

Okonomi

Pris

Enhedsprisen opggres som en gennemsnitlig ydelse pr. ar. Der er forskellige satser for
statsrefusion pa de forskellige ydelser. De konkrete satser athenger af forskellige ting sa som
civilstand, @gtefelles/samlevers indtegtsforhold, omfang og stgrrelse af pensionstilleg mm.

Den anfgrte enhedspris er kommunens gennemsnitlige nettoudgift.

Enhedspris - fertidspension og personlige tilleeg (2008-pl, kr.)

Aktivitet Enhedspris i
budgetforslag 2009

Fgrtidspension med 100 pct. refusion 0
Fgrtidspension med 50 pct. refusion 75914
Fgrtidspension med 35 pct. refusion, tilkendt fgr 1/1 2003

104.370
Fgrtidspension med 35 pct. refusion tilkendt efter 1/1 2003

113.269
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Maengde/antal

Tabel — Mangde — fgrtidspension og personlige tilleeg

Aktivitet Antal helarsmodtagere i
budgetforslag 2009

Fgrtidspension med 100 pct. refusion 5.694
Fgrtidspension med 50 pct. refusion 2.850
Fgrtidspension med 35 pct. refusion, tilkendt fgr 1/1 2003

3.711
Fgrtidspension med 35 pct. refusion tilkendt efter 1/1 2003

5.424
Antal fgrtidspensionister i alt 17.679

Som det ses af figuren har det samlede antal fgrtidspensionister varet faldende i arene
2005 til 2007. Denne udvikling forventes at fortsatte i de kommende ar.
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/

skon 2008-2009
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Prioritering

Satserne for fgrtidspension er lovbestemt og der kan derfor ikke foretages prioritering.

Der er kun tilgang til fgrtidspension med 35 pct.

refusion, mens afgangen fra

fortidspension primert sker fra fgrtidspensionsydelser med 50 pct. refusion og i hgj grad
ydelser med 100 pct. refusion. Som fglge heraf vil den samlede gennemsnitlige
enhedspris vare stigende. Enhedsprisen opggres pa baggrund af den gennemsnitligt
udbetalte ydelse pr. ar.

Prioritering — Fgrtidspension (2009-pl, kr.)

Fgrtidspension med Fgrtidspension med Fgrtidspension med 35
50 pct. refusion 35 pct. refusion pct. refusion tilkendt fgr
tilkendt fgr 1/1 2003 1/1 2003
Enhedspris vedtaget
budget 2008 75.286 102.513 116.652
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Andret prioritering som

folge af tekniske

budgetkorrektioner 628 1.857 -3.383
Enhedspris i budgetforslag

2009 75.914 104.370 113.269
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YDELSE: Misbrugsbehandling

Ydelsens indhold

Ydelsen omfatter social misbrugsbehandling af stofmisbrugere og omsorgsophold til
alkoholikere efter Serviceloven samt alkoholbehandling efter Sundhedsloven. Fra 1.
januar 2007 overtog kommunerne alkoholomradet fra amterne.

Misbrugsbehandlingen er overordnet organiseret i fire radgivningscentre, som er den
typiske indgang til et behandlingsforlgb. Selve behandlingen varetages af
radgivningscentrene samt en lang reekke institutioner — savel kommunale som selvejende.
Myndighedsopgaven varetages af radgivningscentrene, der i forhold til misbrugere i
behandling ogsa fungerer som socialcenter. Det vil sige at de udover
misbrugsbehandlingen ogsa udarbejder sociale handleplaner og varetager opgaver
omkring kontanthjlp, fgrtidspension, enkeltydelser m.m.

Stofmisbrugsbehandlingen er rammebelagt, hvorfor evt. stgrre efterspgrgsel vil medfgre
tilsvarende lavere serviceniveau.

For alkoholbehandlingen forholder det sig anderledes, idet der pa dette omrade er et
selvmgderprincip, der medfgrer at omradet ikke er styrbart. Kgbenhavns Kommune
bliver opkrevet betaling pr. henvendelse til Alkoholenheden pa Hvidovre Hospital samt
for kgbenhavnske borgere, der sgger behandling 1 andre kommuner. Udover samarbejdet
med Alkoholenheden har Kgbenhavns Kommune samarbejdsaftaler med to ambulatorier
til fast pris. Kgbenhavns Kommune har indtil videre ikke sendt opkraevninger til andre
kommuner for alkoholbehandling af deres borgere. Det har indtil videre ikke veret
skgnnet ngdvendigt, idet samarbejdsaftalerne medfgrte, at antallet af henvendelser ikke
pavirkede den samlede udgift til alkoholbehandling navneveerdigt. Denne ordning er
kommet under pres, idet andre kommuner i stigende omfang er begyndt at fremsende
regninger for alkoholbehandling af kgbenhavnske borgere i deres regi. Der er derfor
behov for at @ndre praksis. Et andet af initiativerne for at pavirke udviklingen er, at
integrere alkoholomradet med stofmisbrugsomradet, saledes at radgivningscentrene
bliver de flestes indgang til misbrugsbehandling. Formélet med dette er at forsgge at
pavirke folks valg af behandlingssted. Det vil dog med den nuvarende lovgivning ikke
vare muligt, at styre gkonomien fuldsteendigt, pa grund af mulighederne for at henvende
sig anonymt og frit valg ordningen.

Udgifterne til ydelsen er anfgrt pa fglgende funktioner:
5.38.44.1 (20 pct.)
5.38.45.1 (80 pct.)

Okonomi

Pris
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I beregningen af enhedsprisen er medtaget udgifter til ambulant behandling,
dggnbehandling samt omsorgsophold for alkoholikere (ophold pa Bla Kors hjem) pa
funktionerne 5.38.44.1 og 5.38.45.1. Der er ikke taget hgjde for, at en del af
radgivningscentrene udgifter vedrgrer opgaver, der knytter sig til borgernes sociale sag,
og som sadan ikke er udgifter, der knytter sig direkte til misbrugsbehandling. Det drejer
som om opgaver som f.eks. udarbejdelse af social handleplan og sagsbehandling af
anmodninger om fgrtidspension og enkeltydelser.

Omradet er rammestyret hvorfor enhedsprisen automatisk varierer med varierende
aktivitet, da budgettet er fast. Behandlingsgarantien pa omradet medfgrer, at der ikke kan
opereres med ventelister, idet garantien indebarer, at alle der gnsker ambulant
behandling skal kunne starte i et passende behandlingsforlgb indenfor 14 dage. Der er
stor politisk bevagenhed pa behandlingsgarantien, hvilket indebzrer en stor udfordring
for tilretteleeggelsen af arbejdet pa radgivningscentrene.

Enhedspris - misbrugsbehandling

Nettopriser, kr. VB 2008 BF/VB
2009
Misbrugsbehandling 40.900 40.100

Den langsigtede tendens (fra 1997) tilsiger en stigning i1 antallet af stofmisbrugere i1
behandling, men de to seneste ar er antallet i behandling faldet, sa det i 2007 var pa 2003-
niveau, svarende til ca. 2.700 personer. Pa baggrund af disse to tendenser forudsattes et
uzndret antal af stofmisbrugere 1 behandling 1 2008 og en svag stigning 1 2009 til 1 alt
2.750 personer. Fra 2007 etableredes et landsdekkende register over alkoholmisbrugere i
behandling. Man har dog endnu ikke valide data for antallet, idet registret i 2007 angav
det samlede antal af alkoholmisbrugere i behandling til at udggre omkring 6.000
personer, mens Sundhedsstyrelsen 1 en undersggelse fra 2004 anslog tallet til at udggre
ca. 18.000 personer. Det er pa denne baggrund umuligt at give noget bud pa antallet af
alkoholmisbrugere i behandling i 2008-2009.

Maengde/antal

Det samlede antal misbrugere i behandling udggr ca. 5.200 borgere, fordelt med ca. 2.750
borgere i stofmisbrugsbehandling og 2.450 borgere i alkoholbehandling. Pa
stofmisbrugsomradet har der i perioden 2003-2007 veret en tilgang pa 250-300 nye i
behandling om aret, mod under 200 nye stofmisbrugere i behandling arligt i perioden
1998-2002. Grunden til at det samlede antal i behandling ikke stiger er, at den
gennemsnitlige behandlingstid er blevet reduceret de senere ar.

Pa alkoholomradet eksisterer der ikke pracise data, men det anslas at ca. 19.000
kebenhavnske borgere har et alkoholforbrug, der har karakter af misbrug. Der er med
andre ord et stort potentiale for gget efterspgrgsel efter alkoholbehandling. De
igangvarende alkoholprojekter kan afdeekke behov, der pa lengere sigt kan medfere gget
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behov for behandlingsmuligheder pa alkoholomradet. Derudover kan det ggede antal
indgange til alkoholbehandling gennem radgivningscentrene som planlegges, ogsa
formodes at gge efterspgrgslen efter alkoholbehandling pa lengere sigt.

Antal brugere i misbrugsbehandling

Mangde VB 2008 BF 2009

Antal borgere i misbrugsbehandling 5.200 5.300

Som tidligere anfgrt er der forskellige problemstillinger pa alkoholomradet, som
ngdvendigggr en tilpasning af praksis og de aftaler, der er indgaet med aktgrerne pa
omradet.

Prioritering

Overdragelsen af alkoholbehandlingen fra amterne i 2007 har vearet en stor udfordring,
som det fortsat vil kreeve store ressourcer at handtere i de kommende ar. En serskilt
problemstilling pa alkoholomradet er selvmgderprincippet, hvilket i praksis medfgrer at
omradet ikke er styrbart. En anden vasentlig problemstilling er at det eksisterende
betalingssystem ikke er tilpasset den aktuelle situation. En af de store udfordringer pa
omradet bliver at fa genforhandlet de eksisterende aftaler, sa de i hgjere grad afspejler
den aktuelle situation. Alternativt kan man overveje at etablere nye institutioner og/eller
tilpasse eksisterende for at optimere udnyttelsen af ressourcerne pa omradet.

Der er i perioden 2007-2009 afsat 3 x 2 mill. til to projekter pa alkoholomradet, som
vedrgrer bevillingsomraderne stofathengige og bgrnefamilier med searlige behov.
Projektet under bevillingsomrade stofathaengige, vedrgrer gravide alkoholmisbrugere og
alkoholmisbrugende foreldre med smabgrn. Projektet udfgres 1 regi af
familieambulatoriet Thorave;.

Prioriteringstabel, ydelse misbrugsbehandling

Pris Mengde
Enhedspris for ydelsen i alt i vedtaget budget 40.900 5.200
2008
Zndret prioritering sfa. generelle besparelser -cc 0
Andret prioritering sfa. reduceret serviceniveau -800 100
for at holde budgetrammen
Zndret prioritering sfa. [konkret initiativ xxx] 0
Zndret pris sfa. tekniske korrektioner 0
Ny enhedspris i budgetforslag 2009 40.100 5.300
Andret  prioritering  sfa.  Bidrag  til
prioriteringsrummet

Zndret prioritering sfa. Budgetforhandlinger

Andret pris sfa. tekniske e@ndringer ved
budgetvedtagelsen

Ny enhedspris i vedtaget budget 2009




YDELSE: Kvindekrisecentre og tilbud til hjemlgse

Ydelsens indhold

Ydelsen omfatter midlertidige botilbud til hjemlgse samt kvindekrisecentre efter
Servicelovens § 109-110 samt bofallesskaber efter Servicelovens § 107. Tilbudene er
rettet mod folk, der har sa@rlige sociale problemer. Det kan vare problemer i relation til
arbejdsmarkedet, det omgivende samfund, familien, trusler, vold og/eller misbrug eller en
kombination af mange forskellige psykosociale problemstillinger. Man kan bade blive
visiteret/henvist til tilbuddene, men i forhold til de midlertidige botilbud, er det ogsa selv
at henvende sig hos den enkelte institution.

Det er karakteristisk for hjemlgse er, at de har andre problemer end selve boligproblemet.
Ydelserne pa hjemlgseinstitutioner savel som krisecentrene omfatter derfor bl.a. omsorg,
stgtte og vejledning, samt hjelp til selvhjelp, og dekker et bredt spektrum af
socialpaedagogiske tiltag og andre stgtteforanstaltninger.

Kvindekrisecentrenes personale har s@rlig opmarksomhed pa bgrns problemer og behov.
Krisecentrene medvirker til, at brugerne kommer i relevant behandling for evt. fysiske og
psykiske lidelser. Ngdvendige hjelpeforanstaltninger, herunder afklaring af
boligsituationen, sker 1 samarbejde med det lokale center.

Kgbenhavns Kommune rader over 17 botilbud til hjemlgse, som benyttes af ca. 1.800
borgere arligt. Ydelsen udbydes af en lang reekke kommunale og selvejende institutioner,
men selve myndighedsopgaven ligger hos det lokale social- eller handicapcenter.

Omradet er kendetegnet ved et selvmgderprincip og at brugerne har ret til anonymitet,
hvilket ggr omradet svert styrbart. Derudover er der fra 2007 indfgrt mellemkommunal
afregning af ophold pa forsorgshjem og kvindekrisecentre. For tidligere ar foreligger der
desvarre ikke opggrelser over kgbenhavnere med ophold 1 andre kommuners
forsorgshjem og kvindekrisecentre fra tidligere ar. Selvom der er indfgrt
mellemkommunal afregning er der ikke @ndret pa lovgivningen i forhold til brugernes
rettigheder eller den kommunale myndigheds (manglende) mulighed for at visitere til
tilbud udenfor kommunen.

Udgifterne til ydelsen er anfgrt pa fglgende funktioner:
5.38.42.1 (67 %)

5.38.52.1 (33 %)

Udgiftsfordelingen er nettoudgift, efter statsrefusion.

Pa udgifter til forsorgshjem og kvindekrisecentre er der 50 % statsrefusion. Statsrefusion
er anfgrt pa 5.38.42.2.

Okonomi
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Pris

Prisen er beregnet som alle udgifter under funktionerne 5.38.42.1 og 5.38.52.1, dvs.
udgifterne omfatter ogsa vedligeholdelsesmidlerne til institutionerne pa Sundholm
(Sundholmspuljen) pa 2 mill. kr. Pa de to funktioner ligger udgifterne til botilbud til
personer med sazrlige sociale problemer, herunder forsorgshjem, kvindekrisecentre og
bofzllesskaber. Pa kort sigt er der kun begrensede muligheder for at pavirke prisen, da
alle private udbydere i princippet selv kan fasts@tte prisen og der i princippet er frit valg
pa forsorgshjem og kvindekrisecentre.

Enhedspris, ydelse tilbud til hjemlgse og kvindekrisecentre

Nettopriser, kr. VB 2008 BF 2009

Bruttopris, for refusion 90.400 94.200

I bruttoprisen indgar indtegter fra opholdsbetaling, dvs. beboernes betaling for kost og
logi. Opholdsbetalingen athaenger af beboernes betalingsevne, og bortfalder safremt en
opholdsbetaling ville medfgre for lille et radighedsbelgb for den enkelte.

Regnskabet for kgb/salg af pladser pa forsorgshjem og kvindekrisecentre i 2007 udviste
et merforbrug pa 12,3 mill. kr. fgr statsrefusion og 6,2 efter statsrefusion. Det forventes at
den ggede fokus pa omradet i 2008 vil reducere merforbruget med ca. 2 mill. fgr
statsrefusion, svarende til 1 mill. efter statsrefusion. Der er taget initiativ til at
tilvejebringe et kommunalt adviseringssystem, sa det i hgjere grad bliver muligt at fglge
borgernes brug af tilbud udenfor kommunen og derved fa bedre grundlag for
gkonomistyringen. Samtidigt vil der i indevarende ar blive foretaget en analyse af
omradet, hvor et af fokuspunkterne vil vare etablering af mere faste procedurer for
visitation til udenbys ophold. Socialforvaltningen vil i den forbindelse vurdere
mulighederne for dels at fa kgbenhavnere tilbage i egne tilbud, dels om det vil vere
hensigtsmassigt at etablere flere kommunale tilbud. Som fglge af de mange fremsendte
regninger 1 december er en ra&kke kommuner blevet kontaktet og bedt om at fremsende
revisionsgodkendte takster. Manglen pa revisionsgodkendte takster er papeget overfor
kommunens egen revision, som er blevet bedt om at ga ind i sagen. Det skal bemarkes at
Socialforvaltningens egne takster for 2007 er revisionsgodkendte.

Mzngde/antal

Med strukturreformen har kommunerne faet det fulde, myndigheds- forsynings- og
finansieringsansvar for forsorgshjem og kvindekrisecentre m.v. efter servicelovens §§
109 og 110. Selvmgderprincippet betyder at en borger frit kan henvende sig til et hvilket
som helst krisecenter, herberg eller forsorgshjem uden at der forinden ligger en visitation
til grund. I forhold til forsorgshjem og kvindekrisecentre er der tale om midlertidige
botilbud, hvor brugerne typisk opholder sig i f& maneder. Der kan dog ikke settes
tidsmessige rammer for et bestemt opholds varighed. Gennemsnitlig ligger varigheden af
ophold pé 3-4 méneder, hvilket vil sige at langt de fleste beboere bliver udskiftet i Igbet
af et ar.
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Mht. bofellesskaber er den gennemsnitlige varighed af opholdene lidt l&ngere, knap 5%2
maned i 2007, men i Igbet af et ar er de fleste beboere i bofellesskaberne ogsa udskiftet.

Antal borgere i botilbud til personer med sarlige sociale problemer

Mangde VB 2008 BF 2009

Antal borgere i forsorgshjem, kvindekrisecentre

eller bofzllesskaber 1.800 1.800

Der er ingen venteliste til forsorgshjem og kvindekrisecentre, idet folk har krav pa at fa
stillet en midlertidig bolig til radighed indenfor en rimelig, men Kkort frist. Til
bofellesskaber skal man visiteres og der kan dermed forekomme venteliste.

Prioritering

Det forventes at omradet fremover fortsat vil udvise et merforbrug, sifremt efterspgrgslen
efter ydelsen opretholdes pa nuvarende niveau. Der er taget kontakt til de relevante
kommuner mhp. at fa aftalt procedurer, der kan reducere udgifter forbundet med mange
de mellemkommunale afregninger. Derudover vil der blive taget initiativ til at
problemstillingen rejses overfor de relevante parter, herunder KL.

Prioritering — Tilbud til hjemlgse og kvindekrisecentre

Pris Mazngde

Enhedspris for ydelsen i alt i vedtaget budget

2008 90.400 1.800

Zndret prioritering sfa. generelle besparelser

Andret prioritering sfa. reduceret serviceniveau
for at holde budgetrammen

Andret prioritering sfa. [konkret initiativ xxx]

Zndret pris sfa. tekniske korrektioner

Ny enhedspris i budgetforslag 2009 94.200 1.800

Andret  prioritering  sfa.  Bidrag  til
prioriteringsrummet

Zndret prioritering sfa. Budgetforhandlinger

Andret pris sfa. tekniske e@ndringer ved
budgetvedtagelsen

Ny enhedspris i vedtaget budget 2009




YDELSE: BO- OG DAGTILBUD TILL HANDICAPPEDE

Ydelsens indhold
Malgruppen er handicappede voksne med behov for bo- og dagtilbud. Det er borgere, der
kan vere udviklingsh&mmede, vare fysisk og / eller psykisk handicappede mv.

Omradet omfatter ydelserne botilbud af mere permanent karakter, midlertidige botilbud
og ophold, beskyttet beskaftigelse samt aktivitets- og samverstilbud.

Det er Centralforvaltningen, der efter indstilling fra handicapcenteret og en konkret
vurdering af den enkelte borgers behov, visiterer til de respektive tilbudsomrader.

De samlede udgifter til de n@vnte tilbud er primert drevet af omfanget / ma@ngden. De
demografiske forhold indicerer, at gruppen af handicappede vil vokse de kommende ar.

Udgifterne til ydelsen er anfgrt pa fglgende funktioner:
5.38.50.1 (74 pct.)

5.38.52.1 (11 pet.)

5.38.58.1 (4 pct.)

5.38.59.1 (11 pet.)

Okonomi

Pris

Enhedspris — Bo- og dagtilbud til voksne handicappede

Nettopriser, kr. VB 2008 BF 2009
Botilbud til l&ngerevarende ophold 769.075 783.687
Botilbud til midlertidigt ophold 350.863 354.769
Beskyttet beskeftigelse 109.449 121.098
Aktivitets- og samverstilbud 152.086 151.270
Samlet 420.951 428.707
Mengde

Maengde — Bo- og dagtilbudspladser til voksne handicappede

Antal helarspladser (egne + kgbte — solgte) VB 2008 BF 2009
Botilbud til l&ngerevarende ophold 937 937
Botilbud til midlertidigt ophold 321 321
Beskyttet beskaftigelse 325 325
Aktivitets- og samverstilbud 753 753
Samlet 2.336 2.336
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Venteliste voksne handicappede:

Venteliste til botilbud

Venteliste til handicappede voksne Antal
Botilbud - § 108 - uden tilbud 108
- har tilbud, men revisiteres 37
Bofellesskab - § 107 ekskl. aflast. - uden tilbud 71
- har tilbud, men revisiteres (til § 108) 27
Voksne I alt 243
Voksne i alt ekscl. revisiterede borgere 179

Reelt er der 179 voksne handicappede pa venteliste pr. februar 2008. Dertil kommer 64
borgere, der afventer nyt tilbud. Ventetiden pa et revisitationstilbud er alt fra fa uger til
flere ar.

Pa voksenomradet indstilles ifglge tryghedsplan III, at der i budget 2009 afsattes midler
til at bygge 50 boliger i 2010, og yderligere 50 boliger i 2011, samt 15 boliger i hvert af
arene 2012, 2013 og 2014.

Tryghedsplan III forventes godkendt i sin helhed, hvilket samlet set medfgrer, at der foreslas
etableret 145 nye boliger i perioden 2010 - 2014. Det indebzrer, at ventelisten reduceres til
”0”, og at den gennemsnitlige ventetid pa botilbudsomradet bliver nedbragt til ca. 4 uger
svarende til den politisk fastsatte malsatning.

Prioritering

Prioritering - Bo- og dagtilbud til voksne handicappede

Pris Mazngde
Enhedspris for ydelsen i alt i vedtaget budget
2008 420.951 2.336
Zndret prioritering sfa. demografiregulering 1.949 0
Zndret prioritering sfa. budget aftalen fra 2007
og 2008 3.195 0
Zndret pris sfa. tekniske korrektioner 2.611 0
Ny enhedspris i budgetforslag 2009 428.707 2.336
Zndret prioritering sfa. bidrag til
prioriteringsrummet

Zndret prioritering sfa. budgetforhandlinger

Andret pris sfa. tekniske @ndringer ved
budgetvedtagelsen

Ny enhedspris i vedtaget budget 2009
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6-BY-NOGLETAL

Tabel: 6-by nggletal vedr. bostgtte og botilbud (kr. pr. 18 - 64 arige). Budget 2007,
fremskrevet til 2009 prisniveau.

Kgbenhavn S-by 5 stgrste byer efter Kgbenhavn
gns.
BF VB VB nggletal .
2009 2008 2007 ) Arhus Odense Aalborg Esbjerg
4.294 4.299 4.059 3.554 3.255 3.929 5.061

“ Der er tale om et simpelt gennemsnit, hvor Kgbenhavn ikke er indregnet. "

6-by-nggletallene i tabellen dakker over udgifter til bostgtte og botilbud pa

bevillingsomraderne Handicappede, Voksne med sarlige behov og Misbrug og bolig.

Y Andelen af serligt udsatte grupper i Kgbenhavns Kommune er vasentligt stgrre end i de andre byer, hvilket er
arsagen til at udgiftsniveauet til bostgtte og botilbud pr. indbygger er hgjere i Kgbenhavn end i det gvrige land.
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YDELSE: DOGNPLEJE OG - INSTITUTIONER TIL. HANDICAPPEDE BORN.

Ydelsens indhold

Malgruppen er handicappede bgrn, der kan vare udviklingshemmede, vare fysisk og / eller

psykisk handicappede mv.

Ydelserne pa bgrneomradet omfatter tilbud pa dggninstitutioner og / eller anbringelse hos

plejefamilier og i aflastningstilbud.

Det er Centralforvaltningen, der efter en vurdering af det enkelte barns - eller dennes familie

- behov visiterer til de respektive tilbudsomrader.

De samlede udgifter til de navnte tilbud er primert drevet af omfanget / ma@ngden. De
demografiske forhold indicerer, at gruppen af handicappede bgrn vokser de kommende ar.

Udgifterne til ydelsen er anfgrt pa fglgende funktioner:

5.28.20.1 (28 pet.)
5.28.23.1 (72 pet.)

(Akonomi

Pris og Enhedspris pr. ydelse

Enhedspris — Dggnpleje og —institutioner til handicappede bgrn (2009-p/l, kr.).

Nettopriser, kr. VB 2008 BF 2009
Plejefamilier og opholdsteder 574.416 638.610
Dggninstitutioner 1.044.093 1.056.364
Samlet 858.631 891.405
Mangde

Mzengde: Dggnpleje og —institutioner til handicappede bgrn

Antal helarspladser (egne + kgbte — solgte) VB 2008 BF 2009
Plejefamilier og opholdsteder 77 77
Dggninstitutioner 118 118
Samlet 195 195
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Venteliste: Dggnpleje og —institutioner til handicappede bgrn

Venteliste til handicappede bgrn Antal
Dggninstitution 23
Plejefamilier — dggn 9
Bgrn I alt 32

Pa bgrnehandicapomradet rader Kgbenhavns Kommune for narvaerende over 195 pladser.
Desuden er der ca. 32 bgrn pa venteliste til enten en dggnpleje eller dggninstitutionsplads.

I 2008 og 2009 afszttes henholdsvis 26,8 mill. kr. og 16,8 mill. kr. til nyanleg, som skal
bidrage til en reduktion af ventelisten til dggnforanstaltninger og aflastning.

Det skal ske ved etablering af en ny dggninstitution til 16 handicappede bgrn samt til
oprettelse af en ny aflastningsinstitution, der kan rumme 8 helarspladser svarende til

aflastning af ca. 32 - 34 bgrn arligt athengig af plejebehovet.

Etablering af den ny aflastningsinstitution forventes afsluttet ultimo2008 og anlag af den ny
dggninstitution forventes afsluttet ultimo 2009.

Prioritering

Prioritering - Dggn- og opholdstilbud til handicappede bgrn

Pris Mengde
Enhedspris for ydelsen i alt i vedtaget budget
2008 858.631 195
Zndret prioritering sfa. demografiregulering 4.636 0
Zndret prioritering sfa. budget aftalen fra 2007
og 2008 16.031 0
Zndret pris sfa. tekniske korrektioner 12.108 0
Ny enhedspris i budgetforslag 2009 891.405 195
Zndret prioritering sfa. bidrag til
prioriteringsrummet

Zndret prioritering sfa. budgetforhandlinger

Andret pris sfa. tekniske @ndringer ved
budgetvedtagelsen

Ny enhedspris i vedtaget budget 2009

6-BY-NOGLETAL
Der henvises til 6-bynggletallene for dggnophold for udsatte bgrn.



YDELSE: Hjemmepleje

Ydelsens indhold

Hjemmepleje vedrgrer personlig pleje, praktisk hjelp samt hjemmesygepleje i hjemmet.
Malgruppen er handicappede, psykisk syge og voksne med s@rlige behov, der varigt ikke selv
kan varetage den personlige pleje eller selv kan udfgre ngdvendige praktiske opgaver i
hjemmet.

Ydelsen personlig pleje daekker over hjelp til for eksempel personlig hygiejne, pa- og
afkledning, toiletbesgg, forflytning, vending, samt malrettet udvikling af personlige
kompetencer. Ydelsen praktisk hjelp omfatter renggring, tgjvask og indkgbsordning. Ydelsen
sygepleje omfatter omsorg, almen sundhedsvejledning, samt medicinering mv. En borger vil
oftest modtage flere af ydelserne.

Kgbenhavns Kommunes Socialudvalg fastsatter i kvalitetsstandarder for personlig og praktisk
hjelp serviceniveauet for hjemmeplejen. Hjemmehjelpen bevilliges af Socialforvaltningens
hjemmeplejevisitation. Alle hjemmehj@lpsmodtagere har ret til at velge mellem forskellige
leverandgrer af hjemmehjelp. Der er bade private leverandgrer samt en kommunal leverandgr
af hjemmepleje. Den kommunale leverandgr varetages af Socialforvaltningens udfgrerenhed.
Sygeplejeydelser er ikke omfattet af frit valg, og udfgres derfor af den kommunale sygepleje og
visiteres af de kommunale sygeplejersker.

Ydelsen Visitation dekker over myndighedsopgaven med tildeling af hjemmepleje til borgerne,
samt kontrollen med de indsendte fakturaer fra kommunale og private leverandgrer.

Udgifterne til ydelsen er anfgrt pa fglgende funktioner:
5.32.32.1 - Pleje og omsorg mv. af &ldre og handicappede
6.45.51.1 — Sekretariat og forvaltninger

Okonomi

Socialforvaltningen har i 2007 igangsat en stgrre omstrukturering af hjemmeplejeomradet med
henblik pa fremover at sikre budgetoverholdelse. Saledes er visitationen blevet samlet i ny
felles hjemmeplejevisitationen og den kommunale hjemmepleje er blevet samlet i en falles
udfgrerenhed. Tidligere var bade visitation og den udfgrende hjemmepleje organisatorisk
tilknyttet handicap- og socialcentrene. I forlengelse heraf er der netop oprettet et nyt
bevillingsomrade til den samlede hjemmepleje. Omstruktureringen betyder at der ikke er
sammenlignelige tal for 2008 til hjemmeplejeydelsen.

Pris
Med det nuvaerende TOP omsorgssystem er det ikke muligt at sondre mellem antal modtagere

af de enkelte delydelser praktisk hjelp, personlig pleje og sygepleje. Hiemmeplejens mangde
opgores derfor som det totale antal modtagere af hjemmepleje.
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Enhedspris,
5.32.32.1 Pleje og omsorg myv., 6.45.51.1 Sekretariat og forvaltninger (2009-pl, kr.)

Nettopriser, kr. VB 2008 | BF/VB
2009
Hjemmepleje 72.363
Visitation 3.746
Hjemmepleje i alt 76.108
Mzngde/antal
Antal modtagere af hjemmepleje
Mzangde VB 2008 | BF 2009
Hjemmepleje 3.409
Visitation 3.409
Hjemmepleje i alt 3.409
Prioritering

Da hjemmeplejen var fordelt pa to bevillingsomrader i 2008, foreligger der ikke tal fra vedtaget
budget 2008.

Prioriteringstabel, ydelse hjemmepleje

Pris Mazngde

Ny enhedspris i budgetforslag 2009 76.108 3.409

Andret prioritering sfa. Bidrag til prioriteringsrummet

Zndret prioritering sfa. Budgetforhandlinger

Andret pris sfa. tekniske @ndringer ved budgetvedtagelsen

Ny enhedspris i vedtaget budget 2009

6-BY-NOGLETAL

6-by-nggletal, budget 2007

Arhus Odense | Aalborg | Esbjerg | Randers | Kgbenhavn
Antal modtagere af pleje og omsorg
pr. 1.000 i aldersgruppen (18-64 &r) 7 9 9 9 10 11
Antal visiterede timer pr. uge pr.
modtager af pleje og omsorg 2,56 3,29 2,69 4,04 2,61 2,48
Nettodriftsudgifter til pleje og
omsorg til handicappede,
sindslidende samt udsatte grupper
(18-64 ar) 753 937 1.054 - 1.627 558

30




6-by-nggletallene dekker over hjemmeplejen pa bade bevillingsomradet Handicappede og
bevillingsomradet Voksne med serlige behov. 6-by-nggletallene viser, at Kgbenhavns
Kommune har det stgrste antal modtagere af hjemmepleje 1 forhold til befolkningen, men
visiterer et lavere antal timer pr. uge pr. modtager. Samtidig har Kgbenhavns Kommune de
laveste nettodriftsudgifter til borgere i alderen 18-64 ar, hvilket dels skyldes et lavere antal
timer pr. borger men ogsa at Kgbenhavns Kommune som den eneste kommune organisatorisk
har adskilt hjemmeplejen til handicappede og psykisk syge fra hjemmeplejen til de @ldre. Det
er derfor lettere at afgreense udgifterne til modtagere af hjemmepleje under 65 ar, hvorimod de
andre 6-byer har foretaget opggrelserne pa baggrund af skgnsmassige vurderinger.

BRUGERUNDERSOGELSER

Kgbenhavns Kommune gennemfgrte 1 2005 en brugertilfredshedsundersggelse 1 hjemmeplejen
for handicappede og psykisk syge. Brugertilfredshedsundersggelsen fulgte op pa
kvalitetsmalene formuleret for hjemmeplejen i kvalitetsstandarderne for personlig og praktisk
hjelp. Det overordnede mal er, at 75 procent af modtagerne er tilfredse med den personlige
pleje og praktiske hjelp de modtager. Brugertilfredshedsundersggelsens overordnede resultat
er, at 72 procent af modtagerne enten er tilfredse eller meget tilfredse med hjemmeplejen alt i
alt.
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