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Bilag 5 - Redeggrelse for merforbruget pa hjemmeplejen pa handicapomradet

I forbindelse med regnskab 2006 har @konomiforvaltningen anmodet om en redegg-
relse for baggrunden for merforbruget pa 47,1 mill. kr. pa hjemmeplejen, samt forslag
til hvordan merforbruget nedbringes i 2007.

Baggrunden for merforbruget pa hjemmeplejen til handicappede

Regnskab 2006 viser et merforbrug pa 61,6 mill. kr. pa hjemmeplejen pa bevillings-
omradet Handicappede. Der var dog truffet beslutning om at overfgre 14,5 mill. kr.
fra bevillingsomradet Bgrnefamilier med sarlige behov til Handicappede i 2006,
hvorfor der i regnskab 2006 alene tales om et merforbrug pa 47,1 mill. kr.

Merforbruget pa hjemmeplejen er steget med 57 mill. kr. fra 2004 til 2006. Den pri-
mere forklaring pa udviklingen i merforbruget er en stigning bade i antallet af hjem-
meplejemodtagere (9 procent) og i antal visiterede timer (40 procent) pr. hjemmeple-
jemodtager. Det tyder pa et stigende plejebehov blandt Socialforvaltningens hjemme-
plejemodtagere.

Stigningen i de visiterede timer ses primart hos private leverandgrer af hjemmehjalp
samt hos underleverandgrerne til den kommunale hjemmehjelp og selvvalgt hjem-
mehjelp. Private leverandgrer er fgrst blevet introduceret til Socialforvaltningens
malgruppe pr. ultimo 2005. Det er saledes primert i 2006, at hjemmeplejemodtagere
har kunnet valge private leverandgrer af hjemmehjzlp.

Overgang til private leverandgrer

Hjemmeplejemodtagernes overgang fra den kommunale til private leverandgrer har i
2006 betydet ggede udgifter for Socialforvaltningen. De ggede udgifter skyldes
blandt andet, at de private leverandgrer har en hgjere realiseringsgrad end de kommu-
nale leverandgrer. Kommunale leverandgrer leverer kun ca. 70 procent af de visitere-
de timer, mens de private leverandgrer som hovedregel fakturerer Socialforvaltningen
for 100 procent af de visiterede timer

Arsagen til, at de kommunale leverandgrer kun leverer ca. 70 procent af de visiterede
timer er, at de oplever store rekrutteringsproblemer og derfor ikke kan skaffe persona-
le til at levere samtlige timer. Den lave 1realiseringsg1rad1 skyldes desuden aflysninger
og flytning af aftaler fra hjemmeplejemodtagernes side, eksempelvis hvis hjemmeple-
jemodtageren er hospitalsindlagt.

For hver borger, der er overgaet til en privat leverandgr, har det saledes betydet en
udgiftsstigning pa ca. 40 procent for Socialforvaltningen, idet de private leverandgrer

! Realiseringsgraden er defineret som antallet af leverede timer delt med antallet af visiterede
timer.



fakturerer for 100 pct. af det antal timer, som borgerne er visiteret til. Udgifterne
knyttet til at have private leverandgrer af hjemmepleje svarer saledes til ca. 5 mill kr.?

Samtidig ma Socialforvaltningen erkende, at de kommunale leverandgrer ikke fuldt
ud har tilpasset sig @ndringerne og dermed ikke har justeret personalenormeringen
trods et fald i antallet af hjemmeplejemodtagere. Det har betydet, at der pa trods af
stigende udgifter til private leverandgrer, ikke er sket et tilsvarende fald i udgiften hos
de kommunale leverandgrer. Arsageme til den manglende tilpasning skal blandt andet
findes i en for lav ledelsesintensitet og en manglende gkonomisk opfglgning pa
hjemmeplejeomradet. Socialforvaltningen har pr. januar 2007 ansat gruppeledere for
hver 20-25 hjemmehj®lpere samt samlet handicapcentrenes hjemmeplejeindsats i et
hjemmeplejeteam med en tilhgrende teamchef.

Serlige hjelpeordninger

Der er endvidere en stigende efterspgrgsel efter de serlige hjelpeordninger, hvor det
samlede antal visiterede timer er steget med 212 procent siden 2004. Denne udvikling
peger pa en @ndret adfeerd hos brugerne, som i stigende grad velger at ansette deres
aegtefelle eller gvrige pargrende. Det behov har ikke vearet udtalt tidligere. Eksisten-
sen af de nye paragraffer har betydet en @ndret efterspgrgsel blandt brugerne. Samti-
dig er der flere tunge klienter i hjemmeplejen, dvs. borgere over 65 ar og borgere, der
venter pa et botilbud.

Grazoneafregning

Som fglge af, at den eksisterede aftale mellem Sundheds- og Omsorgsforvaltningen
og Socialforvaltningen om grazoneafregningen vedrgrende borgere over 65 ar afhol-
der Socialforvaltningen desuden udgifter for ca. 12 mill.kr til Sundheds- og Omsorgs-
forvaltningens malgruppe, udover hvad der i praksis blev afregnet ved regnskab 2006.
Socialforvaltningen har aftalt med Sundheds- og Omsorgsforvaltningen, at der frem-
adrettet skal gelde en ny aftale, hvor der afregnes efter konkret ressourcetraek.

Ventelisten til botilbud

Endelig betyder ventelisten til botilbud ggede udgifter til hjemmeplejen. Saledes er de
borgere, der venter pa et botilbud i Socialforvaltningen typisk hjemmeplejemodtage-
re, som er meget plejekrevende. Grundet en lang venteliste til botilbud er der flere
ressourcekra@vende borgere, som belaster hjemmeplejebudgettet meget.

For yderligere oplysninger om baggrunden for merforbruget, henvises det til vedlagte
notat over udviklingen i merforbruget pa hjemmeplejen til handicappede i perioden
2004-2006.

Forventet merforbrug pa hjemmeplejen i 2007

Som en konsekvens af merforbruget pa hjemmeplejen er der i efteraret 2006 igangsat
en genopretningsplan pa hjemmeplejen, som skal nedbringe merforbruget. Genopret-
ningsprojektet forventes at vere slaet fuldt igennem med en forventet effekt pa ca. 22
mill. kr. i 2008. I 2007 forventes en effekt pa ca. 14 mill.kr. fordelt pa hjemmepleje-
visitationen til handicappede (2,5 mill.kr.) og handicapcentrenes udfgrerdel (11,5

* De samlede udgifter til private leverandgrer pa handicapomradet i 2006 udggr ca. 19 mill kr.
Hvis de kommunale leverandgrer havde leveret hjemmeplejen, havde de kun leveret 70 pct. af
timerne. De resterede 30 pct. svarer til ca. 5 mill.kr.
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mill.kr) (se nedenstdende afsnit for nermere beskrivelse). Hertil kommer en forventet
merindtegt siden regnskab 2006 vedrgrende grazoneafregningen med Sundheds- og
Omsorgsforvaltningen pa 7,8 mill.kr.

Som en del af genopretningsplanen arbejder Socialforvaltningen ligeledes pa at for-
bedre ledelsesinformationen pa hjemmeplejen. Pa det korte sigt forventer forvaltnin-
gen, at styrke arbejdet med regnskabsprognoserne i lgbet af 2007. Parallelt hermed
arbejdes der med indfgrelsen af et nyt omsorgssystem med forbedrede muligheder for
ledelsesinformation. Systemet forventes indfgrt i lgbet af 2008.

Det er endnu usikkert, hvor hurtigt genopretningsprojektet vil sla igennem i form af
konkrete reduktioner i udgifterne. Samtidig kan udviklingen i antal modtagere og
plejetyngden indebere et yderligere udgiftspres.

Grundet besparelser i budget 2007 pa ca. 2 mill. kr. vedr. nedbringelse af sygefravaer
og en rekke generelle besparelser samt pa grund af grazone-merindtegten forventer
Socialforvaltningen et forventet merforbrug pa 27,7 mill. kr. pa hjemmeplejen i
2007,

Besparelse pa hjemmeplejevisitationen for handicappede

Det forventes, at udgifterne i hjemmeplejevisitationen for handicappede reduceres
med 2,5 mill.kr. i 2007. Ultimo 2006 blev en intensiv revisitationsindsats igangsat
med henblik pa at revisitere samtlige borgere. Det vurderes, at revisitationsindsatsen
betyder en generel reduktion i antal visiterede timer.

I fgrste omgang er borgere, der far hjelp efter § 95 (serligt plejekreevende borgere)
blevet revisiteret. Revisitationen forventes afsluttet primo 2007. Grundet mangelfuld
ledelsesinformation pa hjemmeplejeomradet er det ikke muligt at foretage precise
beregninger af resultatet af revisitationerne. Det anslas, at antallet af visiterede timer
til disse borgere gennemsnitligt er blevet reduceret med 11 timer. Den fulde effekt af
revisitationen af § 95 forventes fgrst 1 2008.

I anden omgang sttes der fokus pa § 91, stk. 6 sager (sager, hvor pargrende ansattes
som plejer — disse borgere er ogsa meget plejekr@vende). Det anslas, at sagerne gen-
nemsnitligt bliver reduceret med 5 timer om ugen.

Handicapcentrenes udfgrerdel
Det forventes, at forvaltningen ved en rakke tiltag pa udfgrerdelen, herunder gget
ledelsesintensitet og forbedret ressourcestyring kan spare ca. 11,5 mill. kr. i 2007.

? Herudover er momsreglerne pa hjemmeplejeomradet @ndret i 2006, hvorfor budget
2007 er reduceret med 5,8 mill.kr. Det medfgrer imidlertid ikke merforbrug pa hjem-
meplejen, da der fremadrettet kompenseres for momsudgifterne gennem den kommu-
nale og regionale momsudligningsfond.
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Initiativer for at nedbringe merforbruget pa hjemmeplejen
For at finansiere det forventede merforbruget 27,7 mill. kr. pa hjemmeplejen i 2007
ser Socialforvaltningen tre mulige 1gsninger:

1. Socialforvaltningen finder selv finansieringen via ledige engangsmidler pa det
samlede budget. Det vurderes dog ikke, at der er muligt at finde mere end 15 mill.
kr. her, hvorfor der resterer et merforbrug pa 12 mill. kr. Det vil endvidere betyde,
at Socialforvaltningen ikke kan bidrage til at finansiere merforbruget i Bgrne- og
Ungdomsforvaltningen

2. @konomiudvalget finansierer udgiftsudviklingen pa hjemmeplejen med 17,3 mill.
kr. pa baggrund af udviklingen i efterspgrgelsen pa 9 pct. fra 2004 til 2006. Be-
regningen af de 17,3 mill. kr. fremgar af nedenstdende afsnit “Finansiering via
kommunekassen”.

3. Finansieringen findes via yderligere servicereduktioner pa hjemmeplejen. Da den-
ne redeggrelse forst fremlaegges politisk i forbindelse med aprilprognosen, vurde-
rer Socialforvaltningen, at der efterfglgende tidligst kan treffes en politisk beslut-
ning om reduktion af serviceniveauet pa hjemmeplejen lige efter sommerferien.
Det betyder, at mulighederne for at opna tilstreekkelige besparelser i 2007 ved at
skere i serviceniveauet er begraenset.

Med hensyn til budget 2008, anbefaler Socialforvaltningen til Socialudvalget at stille
et gnskeforslag om at fa tilfgrt 25 mill. kr. for at undga serviceforringelser pa hjem-
meplejen. Pa den baggrund vil det veere meget uhensigtsmassigt, hvis servicen redu-
ceres kraftigt i 2007.

Finansiering via kommunekassen

Anmodningen om finansiering af merforbruget pa hjemmeplejen via kommunekassen
skal ses i lyset af, at fremskrivning af Socialforvaltningens budget til hjemmeplejen
ikke er fulgt med den faktiske udvikling i antallet af modtagere af hjemmeplejen. An-
tallet af modtagere i hjemmeplejen er steget med 9 pct. fra 2004 til 2006, mens bud-
gettet kun er fremskrevet med den almindelige demografiske udvikling (stigning pa
0,5 pct. i antallet af 18-64 arige fra 2004 til 2006). Det betyder en udhuling af budget-
tet.

Socialforvaltningen har beregnet, at en gennemsnitligt modtager af hjemmeplejen
koster 89.700 kr. Stigningen pa 289 modtagere fra 2004 til 2006 burde saledes have
udlgst en opskrivning af Socialforvaltningens ramme pa 25,9 mill. kr. hvilket ikke er
sket. I stedet er budgettet blevet opskrevet med ca. 8,6 mill.kr. siden 2004.*

Med hensyn til gennemsnitsprisen, sa er ledelsesinformationen pa hjemmeplejeomra-
det generelt mangelfuld, hvorfor det er vanskeligt at beregne pracise gennemsnitspri-
ser pa hjemmeplejeomradet. Den helt gennemsnitlige udgift pr. borger i 2006 var
89.700 kr. Gennemsnitsprisen er imidlertid ikke et dekkende billede af handicapcent-
renes hjemmeplejemodtagere, da der er meget stor forskel pa omkostningerne ved de
forskellige hjemmeplejemodtagere.

* Budget 2007 kan ikke direkte sammenlignes, da ydelsen Socialpaedagogisk bistand har faet en ny
funktion og derfor er budgettet adskilt fra hjemmeplejebudgettet.
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Langt stgrsteparten af modtagerne er let plejekreevende og modtager typisk 1-3 timers
hjemmehjelp om ugen. En borger med 2 timer om ugen beregnet med taksten for
personlig pleje, hverdag koster sdledes 34.632 kr. om aret. Ved en enhedsudgift pa
34.632 t.kr. skulle Socialforvaltningens budget vere blevet opskrevet med 10,0 mill.
kr.

Der er imidlertid ogsa en rekke meget plejekrevende borgere sarligt pa hjemmeple-
jeomradet, som modtager hjelp op til 24 timer i dggnet efter de s@rlige paragraford-
ninger. Disse borgere er meget omkostningskra@vende. Saledes koster en borger som
modtager hjelp 24 timer i dggnet ved den laveste takst til de underleverandgrer som
typisk udfgrer opgaven 1,7 mill. kr. om aret.

Side 5 af 5



