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Forord

Social- og Indenrigsministeriet bad i slutningen af 2015 KORA om at gennemfgre en undersg-
gelse af merudgiftsydelserne pa bgrne-/unge- og voksenomradet (servicelovens §§ 41 og 100).

KORA bidrager med denne rapport til at belyse kommunernes praksis og erfaringer med vurde-
ring og udmaling af merudgiftsydelser efter servicelovens §§ 41 og 100 samt kommunernes
udgifter p& omradet.

Undersggelsen baserer sig pa kvantitative data indsamlet via registreringsskemaer samt kvali-
tative data i form af dokumenter og mgder med ledere og sagsbehandlere i fem udvalgte
kommuner. Undervejs har medarbejdere fra kommunerne ydet vaesentlige bidrag til dataind-
samlingen.

Tak til de medvirkende kommuner for deres samarbejde i forbindelse med indsamling og kvali-
ficering af datagrundlaget.

Notatet er udarbejdet af Steffen Kruse Juul Krahn og Kasper Lemvigh.

Kasper Lemvigh
Marts 2016
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Resumé

Social- og Indenrigsministeriet gnsker mere viden om kommunernes administration af merud-
giftsydelserne i servicelovens §§ 41 og 100, herunder mulighederne for at understgtte kommu-
nernes viden pa omrddet og lette sagsbehandlingen. P& den baggrund har KORA gennemfgrt en
undersggelse af fem udvalgte kommuners udgifter til samt praksis og erfaringer med merud-
giftsydelser pd bgrne-/ungeomradet og voksenomradet. Undersggelsen giver svar pa fglgende
spgrgsmal:

1. Hvor mange ydelsesmodtagere findes der i de fem udvalgte kommuner, og hvordan er dis-
se fordelt pa ken og alder? Hvad er kommunernes samlede udgifter p& merudgiftsomradet?

2. Hvilke typer af udgifter bestdr den samlede bevilling til en ydelsesmodtager typisk af, og
hvor meget udggr de enkelte merudgiftsbelgb af den samlede bevilling? Hvordan og i hvil-
ket omfang er det muligt at fastseette satser for en borgers/families normalforbrug?

3. Hvor meget ekstra udbetales der i gennemsnit i de sager, hvor der sker omberegning af en
borgers/families ydelse?

4. Hvad er den gennemsnitligt udbetalte ydelse til forskellige grupper af ydelsesmodtagere
med funktionsnedszettelse?

5. Hvad er den gennemsnitlige udbetaling i de henholdsvis 5 % og 10 % dyreste og billigste
sager i kommunerne?

I rapporten ggres der desuden rede for nogle af de udfordringer, som kommunerne i undersg-
gelsen stdr over for i forvaltningen af merudgiftsomradet.

Modtagere af merudgiftsydelser og udgifter til merudgiftsydelse

Undersggelsen omfatter i alt ca. 3.500 modtagere af merudgiftsydelse efter servicelovens §§
41 og 100 i de fem udvalgte kommuner. Heraf modtager ca. 1.500 merudgiftsydelser efter
servicelovens § 100, mens ca. 2.000 modtager merudgiftsydelser efter servicelovens § 41.
Ydelsesmodtagerne er bdde pa voksen- og bgrne-/ungeomrddet nogenlunde jaevnt fordelt i
forhold til ken. Der er dog en lille overvaegt af kvinder pa voksenomradet (58 %) og en lille
overvaegt af drenge pa bgrne-/ungeomradet (61 %). Aldersmaessigt er ydelsesmodtagerne
jeevnt fordelt p& voksenomrddet, mens stgrstedelen af ydelsesmodtagerne p& bgrne-/unge-
omradet (58 %) er 10 ar eller derover.

P8 voksenomradet er gennemsnittet for de fem udvalgte kommuners udgifter pr. faktisk ydel-
sesmodtager (gennemsnitlig enhedsudagift) 13.032 kr. pr. 18-64-3rig ydelsesmodtager. Forskel-
len mellem den hgjeste (14.137 kr. pr. 18-64-arig ydelsesmodtager) og laveste (12.368 kr. pr.
18-64-3rig ydelsesmodtager) gennemsnitlige enhedsudgift blandt de fem kommuner er ca.
1.800 kr. pr. 18-64-3rig ydelsesmodtager.

P& bgrne-/ungeomradet er den gennemsnitlige enhedsudgift blandt de deltagende kommuner
beregnet til 26.580 kr. pr. 0-17-3rig ydelsesmodtager. Forskellen mellem den hgjeste
(32.930 kr. pr. 0-17-arig ydelsesmodtager) og laveste (20.347 kr. pr. 0-17-3rig ydelsesmod-
tager) gennemsnitlige enhedsudgift i kommunerne er ca. 12.500 kr. pr. 0-17-arig ydelses-
modtager. Altsd en noget stgrre forskel end p& voksenomradet.

Ses der pa kommunernes udgifter til merudgiftsydelse fordelt pa stgrrelsen af merudgiftsbevil-
lingen, modtog ca. 60 % af de voksne ydelsesmodtagere i 2014 en ydelse pd mellem 6.000 og
14.000 kr. Cirka 15 % fik udbetalt et belgb under minimumsgraensen, mens de gvrige 25 %
modtog en ydelse mellem 14.000 og 80.000 kr. P& bgrne-/ungeomradet modtog omkring 40 %
af ydelsesmodtagerne i 2014 en udbetaling pd mellem 4.000 og 14.000 kr., mens knap 30 %



fik udbetalt mellem 14.000 og 80.000 kr. De resterende ca. 30 % fik enten udbetalt et belgb
under minimumsgraensen (ca. 22 %) eller over 80.000 kr. (ca. 7 %).

Opdeling af merudgiftsydelsen

Analysen af, hvilke typer af udgifter en samlet bevilling typisk bestar af, viser, at mange for-
skellige typer af udgifter bliver daekket p& tvaers af de fem deltagende kommuner i undersggel-
sen og pa tvaers af voksen- og bgrne-/ungeomraderne.

De hyppigst forekommende udgiftstyper pd voksenomrddet er kost og disetpraeparater, medi-
cin, befordring, hdndsraekninger, ekstra varmeudgifter, tgjvask samt beklaedning. P8 bgrne-
/ungeomradet omfatter de hyppigst optraedende udgiftstyper befordring, kost og disetpraepara-
ter, medicin, fritidsaktiviteter, aflastning, beklaedning samt handicaprettede kurser til forzeldre
og pargrende.

Samtidig ses der en del variation mellem kommunerne i forhold til, hvor hyppigt de enkelte
udgiftstyper bliver anvendt. Seerligt ses der stor variation, hvad angar aflastning, men ogsa
hjeelp til tgjvask, beklzedning, fodtgj, briller og personlig hygiejne.

Ses der p&, hvor meget de enkelte merudgiftsbelgb udggr af den samlede bevilling p& voksen-
omradet for udvalgte sager med gennemsnitlig udgiftstyngde, er den dyreste udgiftstype forhg-
jede huslejeudgifter med en gennemsnitlig sagsudgift pa 16.832 kr. Det er dog kun i 3 ud af de
44 undersggte sager, at denne ydelse indgar. Mere hyppig er daekning af kost og disetpraepara-
ter (7.355 kr.), beklaedning (5.586 kr.) samt personlig hygiejne (5.171 kr.), som samtidig hg-
rer til blandt de mest omkostningskraevende udgiftstyper for de udvalgte sager. Ses der i ste-
det pd de 10 % dyreste sager, er de mest omkostningstunge udgiftstyper, der har veeret daek-
ket hyppigt pd tveers af sagerne, forhgjede huslejeudgifter (26.391 kr.), @vrige udgifter
(17.529 kr.), andre driftsudgifter ved befordring i egen bil (15.975 kr.) samt kost og dizetprae-
parater (12.184 kr.). Indskud til lejebolig og andre udgifter ved boligskift er den mest omkost-
ningskraevende udgiftstype (38.336 kr.), om end denne udgiftstype kun har vaeret daekket i 2
af de 43 undersggte sager.

P& bgrne-/ungeomradet for udvalgte sager med gennemsnitlig udgiftstyngde er de fire mest
omkostningstunge udgiftstyper kun blevet daekket i relativt fa tilfeelde pd tvaers af de belyste
sager. De hyppigst forekommende udgiftstyper, der ligeledes har en vis omkostningstyngde, er
kost og dieetpreeparater (8.931 kr.), medicin (7.763 kr.), befordring (7.568 kr.) samt gvrige
udgifter (6.966 kr.). For de 10 % dyreste sager har tilskud til bolig og boligskift i sserdeleshed
veaeret store (83.845 kr.) og forholdsvis hyppigt forekommende. Det samme geaelder befordring
(62.101 kr.) og aflastning (58.611 kr.).

Kortleegningen af, hvordan kommunerne i undersggelsen arbejder i praksis og organiserer ad-
ministrationen af merudgiftsomradet pd voksenomradet, viser, at ansvaret for merudgiftsbevil-
lingerne typisk er organisatorisk placeret i visitationsenheder pd social- og handicapomradet.
Der er til gengaeld forskel p&, om merudgiftsomradet er samlet i en enhed eller fordelt pa flere
enheder. I nogle kommuner star en enkelt afdeling for den samlede administration, mens op-
gaven i andre kommuner er opdelt ud fra dele af arbejdsgangen eller kompleksiteten i sagen.
Feelles for kommunerne er, at man i hgj grad sgger at samle ansvaret for merudgiftsomradet
pa sd fa og erfarne medarbejdere som muligt, da specialisering er en ngdvendighed for at opna
en effektiv administration.

I relation til beregningsopgaven ggr de medvirkende kommuner brug af en lang raekke datakil-
der og veerktgjer/dokumenter som grundlag for udmaling og beregning af stgtte. Eksempler
herp@ omfatter kvalitetsstandarder, ydelseskataloger, beregninger foretaget af andre kommu-
nale enheder (fx Vej og Park), dialog med relevante faggrupper i kommunen (fx sygeplejer-
sker) samt eksterne datakilder, sdsom interesseorganisationer (fx Dansk Cgliaki Forening),



offentlige og halvoffentlige virksomheder (fx energi-/forsyningsselskaber og Danmarks Stati-
stik) samt gvrige offentlige myndigheder (fx Laeegemiddelstyrelsen og SKAT).

Kortlaegningen viser desuden, at nogle merudgiftstyper er svaerere at niveaufastlaegge end
andre. Generelt er merudgiftstyper praeget af en hgj grad af objektivitet i forhold til b&de pris-
og maengdevurderinger og relativt nemmere at fastlaegge niveauer for (fx medicin) end merud-
giftstyper, hvor der ikke er sd oplagte datakilder at forholde sig til (fx handsraekninger). Des-
uden anses det at veere vanskeligere at vurdere merudgifterne set i relation til et normal-
forbrug (fx beklaedning og fodtgj) end merudgifter, der helt entydigt kan knyttes til borgerens
funktionsnedsaettelse (fx specialkost).

P& bgrne-/ungeomridet er sagsbehandlingen pd merudgiftsomrddet typisk placeret i kommu-
nens bgrne- og familieafdeling eller i en handicapafdeling/et handicapcenter. Derudover er
praksis og organisering pd bgrne-/ungeomradet i de undersggte kommuner meget lig voksen-
o . . . . o . .
omradet, ligesom udfordringerne i forvaltningen af omradet knytter sig til de samme temaer.
Nogle af kommunerne i undersggelsen har dog oplevet stgrre udfordringer med sektoransvar
pd bgrne-/ungeomrddet end voksenomradet, bl.a. i relation til merudgifter til skolekgrsel og
aflastning.

Ekstra udbetalinger i forbindelse med omberegning af merudgiftsydelse

De fem deltagende kommuner gennemfgrte i 2014 i alt 105 omberegninger af tildelte merud-
giftsydelser, som betgd opjustering af ydelserne. Lidt over en tredjedel af omberegningerne
resulterede i justeringer inden for belgbsintervallet 0-1.000 kr., mens en anden tredjedel 13 i
intervallet 1.000-4.000 kr. Den resterende tredjedel af omberegningerne udmgntede sig i eks-
traudbetalinger pa 4.000 kr. eller derover.

Interview med sagsbehandlere i de undersggte kommuner viser, at andringer i de sandsynlig-
gjorte merudgifter, og dermed zendringer i bevillingen, dels typisk sker som fglge af vaesentlige
&ndringer i ydelsesmodtagerens situation og behov, dels pris- og Ignudvikling. Kommunerne
naevner dog ogsa tilfaelde, hvor omberegning sker pd baggrund af ny viden eller andret prak-
sis, fx undersggelse af diabetikeres ekstraudgifter til kost.

Merudgiftsydelse fordelt pd grupper af ydelsesmodtagere

En opdeling af ydelsesmodtagerne ud fra grad af funktionsnedszettelse (de deltagende kommu-
ners vurdering af ydelsesmodtagerens “gennemsnitlige funktionsniveau” i relation til at kunne
have et normalt hverdagsliv) viser, at den gennemsnitlige udgift til merudgiftsydelse, i al vee-
sentlighed, samvarierer med graden af funktionsnedsaettelse. Den gennemsnitlige udgift til
merudgiftsydelse stiger sdledes i takt med, at ydelsesmodtagerens funktionsnedsaettelse stiger.
Det geelder badde sager med gennemsnitlig udgiftstyngde og sager med relativ stor udgiftstyng-
de.

Blandt de udvalgte sager pd voksenomradet med relativ stor udgiftstyngde er merudgiftsydel-
serne eksempelvis opgjort saledes (fordelt pa grad af funktionsnedsaettelse): 45.343 kr. pr. 18-
64-arig ydelsesmodtager med svaer grad af funktionsnedseettelse, 28.180 kr. pr. 18-64-3rig
ydelsesmodtager med moderat grad af funktionsnedsaettelse og 27.987 kr. pr. 18-64-3rig ydel-
sesmodtager med let grad af funktionsnedsaettelse. P& bgrne-/ungeomradet blandt udvalgte
sager med relativ stor udgiftstyngde ser tallene sdledes ud: 216.431 kr. pr. 0-17-3rig ydelses-
modtager med svaer grad af funktionsnedsaettelse, 117.281 kr. pr. 0-17-3rig ydelsesmodtager
med moderat grad af funktionsnedsaettelse og 105.229 kr. pr. 0-17-3rig ydelsesmodtager med
let grad af funktionsnedseettelse.

Analysen viser samtidig, at der er store forskelle mellem kommunernes udgifter til de forskelli-
ge grupper af ydelsesmodtagere. Blandt § 100-sager med relativ stor udgiftstyngde og svaer



funktionsnedsaettelse er der eksempelvis en forskel pa ca. 88.000 kr. pr. 18-64-3rig ydelses-
modtager mellem kommunen med den hgjeste (103.609 kr. pr. 18-64-3rig ydelsesmodtager)
og kommunen med den laveste (15.619 kr. pr. 18-64-38rig ydelsesmodtager) merudgiftsydelse.

Interviewene med sagsbehandlerne i de undersggte kommuner peger i samme retning som den
kvantitative del af analysen. Generelt udbetales der en forholdsvis hgj merudgiftsydelse til bor-
gere med sveer funktionsnedsaettelse. Samtidig understreges det, at der ikke kan konkluderes
modsat forstdet pa den made, at ydelsesmodtagere med let funktionsnedsaettelse i nogle til-
feelde godt kan fa udbetalt en relativ hgj merudgiftsydelse.

De dyreste og billigste bevillingssager

Analysen af kommunernes gennemsnitlige udgifter for de dyreste og billigste sager i 2014 p3
voksenomradet viser, at de 5 % og 10 % dyreste § 100-sager gennemsnitligt kostede delta-
gerkommunerne henholdsvis 50.793 og 40.799 kr. P& bgrne-/ungeomradet var den gennem-
snitlige udgift til de 5 % dyreste § 41-sager i 2014 209.301 kr. For de 10 % dyreste sager var
udgiften 167.538 kr.

Pa bade voksen- og bgrne-/ungeomradet deekker de gennemsnitlige udgifter over en variation
kommunerne imellem. P& voksenomradet varierer kommunernes gennemsnitlige udgifter i de
10 % dyreste sager eksempelvis fra et minimum pa 34.442 kr. til et maksimum pa 51.920 kr.

Vaesentlige udfordringer for kommunerne

Interview med repraesentanter for de fem deltagende kommuner viser, at der er vasentlige
udfordringer forbundet med forvaltningen af merudgiftsomréddet. Kommunerne oplever, at det
er vanskeligt at sikre en ensartet praksis blandt sagsbehandlerne og styre omfanget af de ad-
ministrative omkostninger pd omradet.

Eksempelvis er mange af merudgiftssagerne saerdeles komplekse og indeholder mange skgns-
maessige afggrelser, hvilket stiller meget store krav til sagsbehandlingen. Derudover stilles der
strenge krav til begrundelse og dokumentation i sagsbehandlingen, hvilket er med til at ggre
omradet administrativt tungt.



1 Indledning

Social- og Indenrigsministeriet har bedt KORA gennemfgre en undersggelse af merudgiftsydel-
serne pa bgrne-/ungeomrddet og voksenomradet (servicelovens §§ 41 og 100).

Baggrunden for undersggelsen er, at Social- og Indenrigsministeriet gnsker mere viden om
kommunernes administration af servicelovens §§ 41 og 100, herunder mulighederne for at
understgtte kommunernes behov for mere viden pd omrddet og lette sagsbehandlingen.

Formal med merudgiftsydelse ‘

Servicelovens § 41: Det overordnede formal med ydelsen er, at forsgrgere af bgrn og
unge under 18 ar med betydeligt og varigt nedsat fysisk eller psykisk funktionsevne
kan f& kompensation for de merudgifter, de har som fglge af deres barns funktionsned-
saettelse.

Servicelovens § 100: Det overordnede formal med merudgiftsydelsen er at yde kompen-
sation til borgere med varigt nedsat fysisk eller psykisk funktionsevne for de merudgifter,
som er en konsekvens af funktionsnedsaettelsen. Formalet er endvidere at medvirke til,
at borgeren og dennes familie kan leve et almindeligt liv pa samme made som borgere
uden nedsat funktionsevne pa samme alder og i samme livssituation.

Kilde: Vejledning nr. 3 til serviceloven og Vejledning om ngdvendige merudgifter ved den daglige livsfgrelse.

Formalet med undersggelsen har vaeret at afdaekke kommunernes praksis og erfaringer med
vurdering og udmaling af merudgiftsydelser efter servicelovens §§ 41 og 100 samt at gennem-
fore beregninger af kommunernes udgifter p& omradet. Undersggelsen har sdledes et rent be-
skrivende frem for et forklarende formal.

Konkret sgger undersggelsen at give svar pa en raekke undersggelsesspgrgsmal, som kan ind-
deles i fglgende fem punkter:

1. Hvor mange ydelsesmodtagere findes der i de fem udvalgte kommuner, og hvordan er dis-
se fordelt pa kgn og alder? Hvad er kommunernes samlede udgifter pd merudgiftsomradet?

2. Hvilke typer af udgifter bestdr den samlede bevilling til en ydelsesmodtager typisk af, og
hvor meget udggr de enkelte merudgiftsbelgb af den samlede bevilling? Hvordan og i hvil-
ket omfang er det muligt at fastsaette satser for en borgers/families normalforbrug?

3. Hvor meget ekstra udbetales der i gennemsnit i de sager, hvor der sker omberegning af en
borgers/families ydelse?

4. Hvad er den gennemsnitligt udbetalte ydelse til forskellige grupper af ydelsesmodtagere
med funktionsnedseaettelse?

5. Hvad er den gennemsnitlige udbetaling i de henholdsvis 5 % og 10 % dyreste og billigste
sager i kommunerne?

Undersggelsen har haft et seerligt fokus p@ kommunernes administration af voksenomradet.
Som folge af dette inddrages der flest eksempler pa dette omrade, ligesom det ikke er alle af
de ovennaevnte undersggelsesspgrgsmal, der belyses for bgrne-/ungeomradet.

I det fglgende afsnit beskrives undersggelsens metode og datagrundlag. Dernaest beskrives den
overordnede gkonomiske udvikling for merudgiftsydelserne p& landsplan. Efter dette afrappor-
teres resultaterne af den foretagne analyse. Analysen er struktureret ud fra fem delanalyser



svarende til de punkter med undersggelsesspgrgsmal, der er oplistet ovenfor. Rapporten afslut-
tes med et kort perspektiverende afsnit, hvor der i overordnet form redeggres for de vaesent-
ligste udfordringer, som kommunerne i undersggelsen tilkendegiver, at de star over for i for-
valtningen af merudgiftsomradet.

Bilag 1 indeholder uddrag af serviceloven og de tilhgrende bekendtggrelser vedrgrende merud-
giftsydelse. Bilag 2 indeholder en raekke konkrete eksempler fra kommunernes veaerktgjer til
fastlaeggelse af normalniveauer pa henholdsvis voksenomrddet og bgrne-/ungeomradet.
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2 Metode og datagrundlag

2.1 Udveelgelse af deltagerkommuner

KORA har udvalgt fem kommuner, der er inddraget i undersggelsen. Fire af deltagerkommu-
nerne er udvalgt, sdledes at variationen i kommunernes udgiftsniveau pa merudgiftsomradet
maksimeres. Der er yderligere tilstraebt en vis geografisk spredning mellem kommunerne. Den
femte og sidste kommune er valgt blandt landets seks stgrste kommuner, s& undersggelsen
omfatter en kommune med en relativt stor volumen og organisatorisk kapacitet.

Kommunerne prioriterer forskelligt mellem de forskellige kommunale serviceomrader. De kan fx
veelge at prioritere det specialiserede socialomrdde hgjere end dagtilbuds- eller seldreomradet.
Der vil derfor veere kommuner, som anvender relativt flere ressourcer pa det specialiserede
socialomrade end andre kommuner. En kortleegning af kommunernes udgifter pa omradet (ba-
de bgrn og voksne) viser da ogsd, at der er forholdsvis stor variation i kommunernes udgifts-
niveauer.

Det forventes, at kommunernes udgiftsniveau pd@ merudgiftsomradet bl.a. afspejler forskelle i
kommunernes organisering, praksis i sagsbehandlingen, befolkningssammenszetning og ser-
viceniveau. Kommunerne er derfor valgt ud fra, at der er variation i deres udgiftsniveau pa
omradet.

I henhold til konteringsreglerne for kommunerne registreres udgifter pa merudgiftsomradet
efter servicelovens §§ 41 og 100 pa funktion 5.57.72, gruppering 009 og 010. Det ville derfor
veere relevant at opggre og sammenligne kommunernes udgiftsniveau ud fra disse konti.
Kommunerne konterer imidlertid ikke altid udgifter pa8 omradet korrekt. Dette skyldes bl.a., at
kommunerne anvender andre stgttemuligheder via anden lovgivning og fortolker konterings-
reglerne forskelligt.! Det har derfor veeret hensigtsmaessigt ogsa at skele til kommunernes ud-
giftsniveau pa et mere aggregeret niveau (det specialiserede socialomrade) i udveelgelsen af
deltagerkommuner.

Folgelig er de fem kommuner udvalgt ud fra nggletallene i Tabel 2.1 nedenfor.

Tabel 2.1 Nggletal til kommuneudveelgelse

Omrade Nggletal Udgift, jf. kontoplanen

Bgrn/unge Merudgiftsydelser ved forsgrgelse af bgrn 5.57.72.009
med nedsat funktionsevne pr. 0-17-3rig

Tilbud til bgrn og unge med szerlige behov 5.28.20, 5.28.21, 5.28.23, 5.28.24
pr. 0-17-8rig

Voksen Merudagifter til voksne med nedsat funktions- 5.57.72.010
evne pr. 18-64-3rig

Tilbud til voksne med seerlige behov pr. 18- 5.38.50, 5.38.52, 5.38.53, 5.38.58, 5.38.59,
64-3rig 5.32.33

Konkret er der udvalgt kommuner, som har et relativt hgjt udgiftsniveau pa tvaers af nggletal-
lene i regnskab 2014, og kommuner, som har et relativt lavt udgiftsniveau pa tvaers af nggle-
tallene i regnskab 2014.

! Rigsrevisionen, 2012: Beretning til Statsrevisorerne om statens overfgrsler til kommuner og regioner 2011 -

merudgiftsydelse og tabt arbejdsfortjeneste pd det sociale omrade.
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De fem kommuner optraeder anonymt i undersggelsen, og der praesenteres ikke data, som kan
fgres direkte tilbage til de enkelte kommuner.

2.2 Dataindsamling

Indsamlingen af data til analysen af de fem udvalgte kommuner er foregaet i to led. Der er for
det fgrste samlet udgifts- og aktivitetsdata ind ved brug af et registreringsskema, som kommu-
nerne selv har udfyldt, og der er efterfglgende foretaget opfaglgende besgg i kommunerne for at
kvalificere og udbygge de indsamlede kvantitative data.

2.2.1 Udgifts- og aktivitetsdata

KORA har udarbejdet registreringsarket, som de deltagende kommuner har udfyldt for hen-
holdsvis bgrne-/ungeomradet og voksenomradet.? Kommunerne har her indberettet oplysnin-
ger om bl.a. antallet af ydelsesmodtagere, gkonomien pd@ merudgiftsomradet samt den typiske
opdeling af bevillingerne pa udgiftstyper.

Der er dels indberettet data pa totalniveau for omrddet, dels er der i hver kommune indsamlet
data for en raekke konkrete sager for at kunne opna et mere preecist billede af, hvordan den
enkelte bevilling typisk er bygget op. Kommunerne har selv udvalgt de enkelte sager med hen-
blik pd at sikre repraesentativitet i forhold til den enkelte kommunes sagsportefglje. I kapitel 5
beskrives naermere, hvordan kommunerne har udvalgt sagerne, som indgar i undersggelsen.
Sagerne er behandlet i anonymiseret form i undersggelsen.

De indsamlede data omhandler regnskabsdret 2014, og kommunerne har i registreringen gjort
brug af forskellige datakilder. Afhaengig af den enkelte kommunes organisering er der sdledes i
varierende grad gjort brug af data fra bdde gkonomisystemer samt socialfaglige systemer.

Kommunerne har ikke i alle tilfaelde kunnet indberette eksakte tal for samtlige sager, hvorfor
der pd enkelte punkter er indberettet gennemsnitsbetragtninger. I afrapporteringen af analysen
beskrives Igbende de ngdvendige forbehold vedrgrende datakvaliteten, hvor det er relevant.

Data indsamlet ud fra registreringsarket er suppleret af indsamling af relevante dokumenter fra
deltagerkommunerne vedrgrende serviceniveaubeskrivelser, interne instrukser, arbejdsgangs-
beskrivelser mv.

2.2.2 Kommunebesgg

P& baggrund af de udfyldte registreringsskemaer er der foretaget besgg i hver af de fem med-
virkende kommuner. Kommunebesggene er blevet gennemfgrt som dialogmgder med relevante
fagpersoner pa bdde bgrne-/ungeomradet og voksenomradet. Deltagerkredsen har typisk vae-
ret afdelingsledere, teamkoordinatorer/teamledere, sagsbehandlere og gkonomimedarbejdere.

Formalet med disse besgg har vaeret todelt. For det farste var det pd besggene muligt at fa
valideret og kvalificeret kommunernes indberettede data fra registreringsskemaerne. Hermed
har det i vid udstraekning veeret muligt at opna vished for, at registreringen er foretaget nogen-
lunde ensartet pa tvaers af kommunerne.

For det andet har besggene veeret brugt til at indsamle viden om den kommunale organisering
og arbejdsgange pd merudgiftsomradet. Her har det vaeret muligt at opnd indsigt i den typiske
praksis pa omradet, de anvendte redskaber, de oplevede problemstillinger vedrgrende sagsbe-
handlingen p& omradet mv.

2 P& bgrne-/ungeomradet er det kun fire kommuner, som har indberettet oplysninger.
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3 Kommunernes udgifter til merudgiftsydelse

Kommunernes udgifter til merudgiftsydelse i 2014 var pa landsplan ca. 900 mio. kr. (ekskl.
statsrefusion). Staten yder 50 % refusion af kommunernes udgifter. Det fremgar af Figur 3.1,
at kommunernes udgifter til merudgiftsydelse — samlet set - er faldet med ca. 500 mio. kr. fra
2010 til 2014, svarende til ca. 37 %. Faldet i merudgiftsydelse har vaeret mest udtalt pd bgrne-
/ungeomradet, hvor kommunernes udgifter er faldet med 430 mio. kr., svarende til ca. 41 %.

Figuren viser samtidig, at faldet i de kommunale udgifter pa merudgiftsomradet fulgte tenden-
sen pa det specialiserede socialomrade i perioden 2010-2012. Modsat udviklingen i udgifterne
pd det specialiserede socialomrade har udgifterne til merudgifter i den efterfolgende periode
veeret for nedadgdende.

Figur 3.1 Kommunernes udgifter til merudgiftsydelse og det specialiserede socialomrade,
2010-2014 (1.000 kr., 2014-priser)
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e Bgrne-/ungeomradet (§ 41) Voksenomradet (§ 100) === Det specialiserede socialomrade

Note: Det specialiserede socialomr8de er afgraenset til fglgende funktioner i kontoplanen: 5.28.20, 5.28.21, 5.28.23,
5.28.24, 5.32.33, 5.38.50, 5.38.52, 5.38.53, 5.38.58, 5.38.59 samt 5.57.72 (grp. 009 og 010).

Kilde: Danmarks Statistik.

Det er ikke muligt for KORA entydigt at pege pa, hvad den observerede udvikling p& merud-
giftsomradet skyldes. En forklaring pa denne udvikling ligger heller ikke inden for formalet med
denne undersggelse. Mulige forklaringsfaktorer (formentlig i kombination) fremgar af det ne-
denstaende.

For det fgrste er der i de seneste ar sket generelle stramninger i kommunerne, ogsa pa handi-
capomradet.

For det andet er der sket lovgivhingsmaessige aendringer pa omradet - ikke mindst afskaffelsen
af basisbelgbet pa 1.500 kr. pr. maned i forbindelse med andringen af beregningsregler for
tilskud efter servicelovens § 100.3 Dette kan have veeret en medvirkende arsag til faldende
udgifter.

3 BEK nr. 1434 af 23. december 2012.
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For det tredje har mange af landets kommuner, herunder nogle af de stgrste, haft faldende
udgifter p& merudgiftsomradet i en drraekke, bl.a. som fglge af genopretning af eeldre afggrel-
ser eller implementering af nye koncepter for sagsbehandlingen.

For det fjerde kan ny viden og aendret praksis p& omradet have stor betydning for udgiftsni-
veauet. Eksempelvis offentliggjorde det daveerende Velfeerdsministerium i 2008 en undersggel-
se om diabetikeres ekstraudgifter til kost, som efterfglgende resulterede i lavere vejledende
takster til diabeteskost.*

Der er desuden stor forskel pd kommunernes udgifter til merudgiftsydelse. Figur 3.2 og Figur
3.3 viser kommunernes udgifter til merudgiftsydelse i 2014 pd voksenomridet og bgrne-/unge-
omrédet malt i henholdsvis kr. pr. 18-64-3rig indbygger og kr. pr. 0-17-3rig indbygger.

Figur 3.2 viser, at gennemsnitskommunens udgifter i 2014 p8 voksenomradet var 63 kr. pr.
18-64-3rige. Som det fremgar af figuren, daekker dette belgb dog over veesentlig mellemkom-
munal variation. De 10 % af kommunerne med det hgjeste udgiftsniveau havde i 2014 udgifter
pr. 18-64-3rig p& minimum 101 kr., mens de 10 % af kommunerne med det laveste udgiftsni-
veau i 2014 havde udgifter pr. 18-64-3rig pa maksimum 28 kr. Dette giver en forskel pa ca. 73
kr. mellem 10. og 90. percentil i 2014.

Figur 3.2 Kommunernes udgifter til merudgiftsydelse p% voksenomradet, 2014 (kr. pr. 18-
64-3rig)
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Note: N = 98. Kerteminde Kommune har i 2014 registreret nettoindtaegter pd merudgiftsomradet. Laesg Kommune har i
2014 ikke registreret udgifter til merudgiftsydelse.

Kilde: Danmarks Statistik.

Figur 3.3 viser, at gennemsnitskommunens udgifter i 2014 p& bgrne-/ungeomradet var 560 kr.
pr. 0-17-8rig. Ogsd pa dette omrdde deekker gennemsnitsudgiften i kommunerne dog over
vaesentlige forskelle kommunerne imellem. De 10 % af kommunerne med det hgjeste udgifts-
niveau havde i 2014 udgifter pr. 0-17-3rig pa@ minimum 921 kr., mens de 10 % af kommunerne
med det laveste udgiftsniveau i 2014 havde udgifter pr. 0-17-3rig pa maksimum 265 kr. Dette
giver en forskel pa ca. 656 kr. mellem 10. og 90. percentil i 2014.

Servicestyrelsen, 2008: Undersggelse af merudgifter til diabeteskost 2007-2008.

14



Figur 3.3 Kommunernes udgifter til merudgiftsydelse pa bgrne-/ungeomradet, 2014 (kr. pr.
0-17-3rig)
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Note: N = 98.
Kilde: Danmarks Statistik.

P& det foreliggende grundlag er det ikke muligt for KORA at forklare drsagerne til den store
variation i kommunernes udgiftsniveau til merudgiftsydelse til henholdsvis 18-64-3rige og 0-
17-3rige indbyggere. Mulige forklaringer omfatter fglgende:

1. Kommunerne har forskellige rammebetingelser, fx i forhold til geografi og befolkningssam-
mensaetning.

2. Kommunerne har forskellig praksis p& omradet, fx i tolkningen af, at servicelovens §§ 41 og
100 er subsidizere i en raekke tilfaelde.

3. Der er forskelle p% serviceniveauet i kommunerne.

Variationen i udgiftsniveauet kan skyldes forskelle i kommunernes konteringspraksis og/
eller fejlkontering.
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4 Delanalyse 1: Opggrelse af antal ydelsesmodtage-
re og samlede udgifter til merudgiftsydelse

Formalet med delanalyse 1 er at give en karakteristik af ydelsesmodtagerne i de fem deltagen-
de kommuner og afdaekke deres udgifter pd8 merudgiftsomradet. Delanalysen vil give et billede
af forskellene mellem de fem kommuner i forhold til modtagere af merudgiftsydelser og udgif-
terne til merudgiftsydelser.

4.1 Modtagere af merudgiftsydelser

Tabel 4.1 og Tabel 4.2 nedenfor giver et overblik over de ydelsesmodtagere, som indgar i un-
dersggelsen pa henholdsvis voksenomradet (§ 100) og bgrne-/ungeomradet (§ 41). For det
fgrste viser tabellerne, hvor stor en del af det samlede antal ydelsesmodtagere der udggres af
kvinder/piger og mand/drenge, og hvordan ydelsesmodtagerne fordeler sig i aldersintervaller.
For det andet fortzeller tabellerne noget om den variation, der er mellem kommunerne i under-
sggelsen i forhold til modtagerne af merudgiftsydelse.

Det fremgar af Tabel 4.1, at ydelsesmodtagerne pd voksenomridet fordeler sig nogenlunde
jeevnt pa tvaers af kgn, henholdsvis 58 % kvinder og 42 % maend. I forhold til alder ses der
ligeledes en nogenlunde jeevn fordeling af ydelsesmodtagerne. Den laveste andel af ydelses-
modtagere findes i aldersintervallet 60-64 ar. Samtidig ses det, at der er en vis variation mel-
lem kommunerne i fordelingen af ydelsesmodtagere pa kgn og alder.

Tabel 4.1 18-64-arige ydelsesmodtagere pd voksenomradet, 2014 (uvaegtet gennemsnit)

Andel af samlede antal Stgrste andel af sam- Laveste andel af sam-
18-64-3rige ydelses- lede antal 18-64-arige lede antal 18-64-arige
modtagere ydelsesmodtagere ydelsesmodtagere

I alt 100 % 100 % 100 %
Kvinder 58 % 64 % 42 %
Meaend 42 % 58 % 36 %
18-24 3r 21 % 28 % 11 %
25-29 &r 16 % 18 % 9 %
30-39 &r 19 % 21 % 8 %
40-49 ar 22 % 31 % 20 %
50-59 ar 16 % 29 % 12 %
60-64 ar 7 % 14 % 4 %

Note: Det samlede antal 18-64-8rige ydelsesmodtagere, som indgar i undersggelsen, er 1.516. At andelene i tabellens
fgrste kolonne ikke summerer til 100 % skyldes afrunding.

Kilde: Kommunernes indberetninger og KORAs egne beregninger.

Tabel 4.2 viser fordelingen af ydelsesmodtagere pa kgn og alder pd bgrne-/ungeomradet. Det
ses 0gsa her, at der er en nogenlunde ligelig kensmaessig fordeling af ydelsesmodtagerne, om
end andelen af henholdsvis piger og drenge pd bgrne-/ungeomradet er “vendt om” sammenlig-
net med voksenomradet. Ses der pa den aldersmaessige fordeling, er stgrstedelen af ydelses-
modtagerne 10 3r eller derover. Ogsd pa bgrne-/ungeomridet er der forskel mellem kommu-
nerne i forhold til fordelingen af ydelsesmodtagere pa kgn og alder.
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Tabel 4.2 0-17-3rige ydelsesmodtagere pa bgrne-/ungeomradet, 2014
(uveaegtet gennemsnit)

Andel af samlede antal Stgrste andel af sam- Laveste andel af sam-
0-17-3rige ydelses- lede antal 0-17-arige lede antal 0-17-&rige
modtagere ydelsesmodtagere ydelsesmodtagere

I alt 100 % 100 % 100 %
Piger 39 % 47 % 36 %
Drenge 61 % 64 % 53 %
Under 1 &r 3% 4 % 1%
1-3 8r 9% 10 % 4%
4-6 ar 14 % 15 % 9 %
7-9 ar 16 % 18 % 15 %
10-12 3r 22 % 24 % 20 %
13-15 &r 23 % 30 % 21 %
16-17 8r 13 % 20 % 11 %

Note: Det samlede antal 0-17-8rige ydelsesmodtagere, som indgar i undersggelsen, er 2.038.
Kilde: Kommunernes indberetninger og KORAs egne beregninger.

4.2 Kommunernes udgifter til merudgiftsydelse

Tabel 4.3 viser kommunernes udgifter til merudgiftsydelse i 2014 pa8 voksenomrddet. Det
fremgar af tabellen, at kommunernes udgifter pr. faktisk ydelsesmodtager (enhedsudgiften) er
13.032 kr. pr. 18-64-3rig ydelsesmodtager. Samtidig ses det, at forskellen mellem den hgjeste
og laveste enhedsudgift er forholdsvis beskeden, nemlig ca. 1.800 kr. pr. 18-64-8rig ydelses-
modtager.

Tabel 4.3 Kommunernes udgifter til merudgiftsydelse pd voksenomradet, 2014

Gennemsnitlig udgift
(uvaegtet gennemsnit)

Hgjeste udgift Laveste udgift

Udgifter pr. ydelsesmod-

tager (kr. pr. 18-64-8rig) 13.032 kr. 14.137 kr. 12.368 kr.

Kilde: Kommunernes indberetninger og KORAs egne beregninger.

Tabel 4.4 viser kommunernes udgifter til merudgiftsydelse i 2014 pd bgrne-/ungeomradet.
Tabellen viser, at den gennemsnitlige enhedsudgift for de medvirkende kommuner er 26.580
kr. pr. 0-17-3rig ydelsesmodtager. Sammenlignet med voksenomradet er forskellen mellem
den hgjeste og laveste enhedsudgift forholdsvis stor (ca. 12.500 kr. pr. 0-17-38rig ydelsesmod-
tager).

Tabel 4.4 Kommunernes udgifter til merudgiftsydelse pd bgrne-/ungeomradet, 2014

Gennemshnitlig udgift Hgjeste udgift Laveste udgift

(uvaegtet gennemsnit)

Udgifter pr. ydelsesmod-

tager (kr. pr. 0-17-3rig) 26.580 kr. 32.930 kr. 20.347 kr.

Kilde: Kommunernes indberetninger og KORAs egne beregninger.
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I Tabel 4.5 og Tabel 4.6 er kommunernes udgifter til merudgiftsydelse fordelt pa belgbsinter-
valler. Det skal bemaerkes, at der bdde pd voksenomradet og bgrne-/ungeomradet er en for-
holdsvis stor andel af ydelsesmodtagere i intervallerne "Under 6.000 kr.” og “Under 4.000 kr.”,
henholdsvis 14,2 % og 21,7 %. At denne gruppe af ydelsesmodtagere befinder sig i intervaller
under minimumsgreenserne, er en kombination af, at borgerens ret til merudgiftsydelse er op-
hert i 2014, at udbetalingen af merudgiftsydelse til borgeren er pdbegyndt i 2014, eller at
kommunen har lavet en enkeltstdende udbetaling i 2014 under minimumsgraensen.

Tabel 4.5 Kommunernes udgifter til merudgiftsydelse p& voksenomradet fordelt pd belgbs-
stgrrelse, 2014 (uvaegtet gennemsnit)

Andel af samlede antal Stgrste andel af sam- Laveste andel af sam-
18-64-arige lede antal 18-64-drige lede antal 18-64-arige
ydelsesmodtagere ydelsesmodtagere ydelsesmodtagere

Under 6.000 kr. 14,2 % 17,9 % 8,0 %
6.000-8.000 kr. 16,0 % 31,7 % 11,1 %
8.000-10.000 kr. 11,9 % 24,9 % 7,4 %
10.000-12.000 kr. 23,4 % 30,5 % 8,9 %
12.000-14.000 kr. 9,4 % 12,5 % 6,6 %
14.000-16.000 kr. 51% 9,7 % 4,6 %
16.000-18.000 kr. 2,7 % 5,6 % 1,2 %
18.000-20.000 kr. 2,9 % 5,3 % 2,3 %
20.000-30.000 kr. 6,3 % 9,8 % 1,4 %
30.000-40.000 kr. 4,5 % 5,3 % 3,0 %
40.000-50.000 kr. 1,1 % 2,0 % 0,0 %
50.000-60.000 kr. 1,0 % 1,4 % 0,6 %
60.000-70.000 kr. 0,3 % 0,6 % 0,0 %
70.000-80.000 kr. 0,3 % 0,5 % 0,0 %
Over 80.000 kr. 0,8 % 1,1 % 0,0 %
I alt 100 % 100 % 100 %

Kilde: Kommunernes indberetninger og KORAs egne beregninger.

Tabel 4.5 viser kommunernes udgifter til merudgiftsydelse pa voksenomradet fordelt pa stgr-
relsen af den arlige udbetaling af merudgifter. Det fremgar af tabellen, at ca. 60 % af de voks-
ne ydelsesmodtagere i de undersggte kommuner i 2014 modtog merudgiftsydelse pa mellem
6.000 og 14.000 kr. Og andelen ville sandsynligvis vaere endnu stgrre, safremt ydelsesmodta-
gere under minimumsgraensen blev regnet ind med deres heldrseffekt.

P& bgrne-/ungeomradet, jf. Tabel 4.6, ses der en lidt stgrre spredning af ydelsesmodtagerne i
forhold til belgbsstgrrelsen af merudgiftsydelsen. Det fremgar af tabellen, at omkring 40 % af
ydelsesmodtagerne i 2014 fik udbetalt mellem 4.000 og 14.000 kr., mens knap 30 % fik udbe-
talt mellem 14.000 og 80.000 kr. 7 % af ydelsesmodtagerne fik udbetalt over 80.000 kr.
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Tabel 4.6 Kommunernes udgifter til merudgiftsydelse pd bgrne-/ungeomradet fordelt pa
belgbsstgrrelse, 2014 (uvaegtet gennemsnit)

Andel af samlede antal Stgrste andel af sam- Laveste andel af sam-
0-17-3rige lede antal 0-17-arige lede antal 0-17-&rige
ydelsesmodtagere ydelsesmodtagere ydelsesmodtagere
Under 4.000 kr. 21,7 % 40,3 % 14,1 %
4.000-6.000 kr. 15,0 % 19,1 % 11,0 %
6.000-8.000 kr. 7,7 % 12,3 % 4,6 %
8.000-10.000 kr. 10,5 % 14,6 % 7,5 %
10.000-12.000 kr. 5,2 % 6,1 % 3,8 %
12.000-14.000 kr. 4,2 % 6,3 % 1,3 %
14.000-16.000 kr. 1,8 % 2,3% 1,3 %
16.000-18.000 kr. 1,9 % 2,4 % 0,6 %
18.000-20.000 kr. 2,3 % 3,2 % 0,6 %
20.000-30.000 kr. 8,3 % 12,6 % 3,8 %
30.000-40.000 kr. 5,7 % 8,0 % 3,1 %
40.000-50.000 kr. 2,8 % 4,9 % 0,0 %
50.000-60.000 kr. 2,0 % 3,3 % 0,6 %
60.000-70.000 kr. 1,9 % 2,8 % 1,3 %
70.000-80.000 kr. 1,7 % 1,9% 1,1 %
Over 80.000 kr. 7,3 % 9,4 % 3,6 %
I alt 100 % 100 % 100 %

Kilde: Kommunernes indberetninger og KORAs egne beregninger.
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5 Delanalyse 2: Dekomponering af samlet bevilling

Formalet med delanalyse 2 er at identificere typer af udgifter, som en samlet bevilling til en
ydelsesmodtager typisk bestar af, og hvor meget de enkelte merudgiftsbelgb udggr af den
samlede bevilling.

I delanalysen er det undersggt, i hvilket omfang det er muligt at gruppere bevilligede merudgif-
ter i stgrre og mindre udgifter - og dermed hvor "tyngden” typisk ligger i bevillingerne.

Herudover er det undersggt, hvordan og i hvilket omfang det er muligt at fastsaette satser for
en borgers/families normalforbrug for forskellige typer af udgifter. Dette behandles i et afsnit,
hvor der ses naermere pa de deltagende kommuners praksis for fastlaeggelse af normalniveauer
i merudgiftsbevillingerne.

5.1 Merudgiftstyper

I dette afsnit ses der naermere pa, hvilke typer af udgifter en samlet bevilling til en ydelses-
modtager typisk bestar af. Farst pa voksenomradet, dernaest pd bgrne-/ungeomradet.

5.1.1 Merudgiftstyper pa voksenomradet

Den nedenstdende Tabel 5.1 viser en oversigt over de typer af udgifter, som de medvirkende
kommuner har deekket som merudgifter p& voksenomradet i 2014. For hver udgiftstype er det
angivet, hvor mange af de fem deltagende kommuner, der har tilkendegivet, at de har haft
deekket dette i Igbet af 2014.

Ligeledes er det angivet, hvor hyppigt de enkelte udgiftstyper bliver daekket i kommunerne.
Kommunerne har skgnsmaessigt vurderet dette pd en skala fra 1-3, hvor 1 er "hyppigt fore-
kommende”, mens 3 er “sjaeldent forekommende”. Af tabellen fremgdr gennemsnittet af kom-
munernes besvarelser for de enkelte udgiftstyper. Udgiftstyperne er rangeret, s& de udgiftsty-
per, der deekkes hyppigst, star gverst pa listen, mens udgiftstyper, der kun sjeseldent daekkes,
star nederst.

Det skal bemaerkes, at der ved angivelse af hyppighed ikke tages stilling til omkostningstyng-
den af den enkelte udgiftstype. Dette belyses saerskilt i afsnit 5.1.2 nedenfor.

Af Tabel 5.1 fremgar det farst og fremmest, at mange forskellige typer af udgifter bliver daek-
ket pd tveers af de deltagende kommuner i undersggelsen. Langt stgrstedelen af de oplistede
udgiftstyper er sdledes blevet daekket i alle eller naesten alle kommuner i 2014.

De hyppigst forekommende udgiftstyper er kost og disetpraeparater, medicin, befordring,
h&ndsraekninger, ekstra varmeudgifter, tgjvask samt beklaedning. Gruppen af udgiftstyper, der
daekkes mindre ofte, er merudgifter til fritidsaktiviteter, driftsudgifter ved kgrsel i egen bil, for-
hgjede huslejeudgifter, personlig hygiejne samt forsikringer. Endelig sker det relativt sjeeldent,
at der udbetales merudgiftsydelse vedrgrende handicaprettede kurser, indskud i lejebolig, ud-
gifter til flytning, fornyelse af kgrekort, briller eller hjeelpemiddelrelaterede merudgifter.

I de f3 tilfzelde, hvor kun en enkelt kommune har angivet at have daekket en udgiftstype (fx
briller), er det imidlertid en mulighed, at dette reelt ogsa kan have veeret daekket i flere af de
andre kommuner, hvor man blot har vurderet, at det hgrer under én af de gvrige kategorier.
Dette har ikke vaeret muligt at undersgge naermere i analysen.

De gennemsnitlige vurderinger af hyppighed daekker i visse tilfeelde over markant variation
mellem kommunerne. Merudgifter til beklaedning daekkes fx kun sjeeldent i én af kommunerne,
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mens det daekkes ofte i de gvrige kommuner. Det samme gaelder for merudgifter til fritidsakti-
viteter og tgjvask.

Tabel 5.1 Udgiftstyper, der har vaeret deekket som merudgift p8 voksenomradet i 2014 (antal
kommuner, der har haft daekket udgiftstypen, samt gennemsnit for kommunernes
vurdering af hyppighed)

Antal kommuner der Hyppighed for daekning

Udgiftstype har haft deekket udgifts- af udgiftstypen
typen (maks. 5) (uvaegtet gennemsnit)

Kost og disetpreeparater 5 1,0
Medicin 5 1,0
Befordring 5 1,1
H&ndsraekninger 5 1,5
Ekstra varmeudgifter 5 1,8
Tgjvask 5 1,8
Beklaedning 5 1,9
Merudagifter til fritidsaktiviteter 4 2,0
Andre driftsudgifter ved befordring i egen bil 5 2,4
Forhgjede huslejeudgifter 5 2,5
Personlig hygiejne 3 2,7
Forsikringer 4 2,7
Handicaprettede kurser 5 3,0
Indskud i en lejebolig og andre udgifter ved boligskift 5 3,0
Udgifter til flytning 4 3,0
Fornyelse af kgrekort 1 3,0
Briller 1 3,0
Diverse hjeelpemiddelrelaterede merudgifter (reparationer 1 3,0

samt lovpligtige eftersyn)

Note: Hyppigheden for daekning af en udgiftstype er af de enkelte kommuner vurderet fra 1-3, hvor 1 indikerer, at udgif-
ten hyppigt bliver deekket, mens 3 angiver, at udgiften kun sjaeldent bliver daekket. I nogle tilfeelde har kommuner-
ne angivet 1-2 og 2-3, hvilket KORA efterfglgende har registreret som henholdsvis 1,5 og 2,5. Dette forklarer, at
nogle af tallene slutter pa ulige decimaltal.

Kilde: Kommunernes indberetninger og KORAs egne beregninger.

5.1.2 Merudgiftstyper pa bgrne-/ungeomradet

Den nedenstdende Tabel 5.2 viser en tilsvarende opggrelse for bgrne-/ungeomradet. Det skal
her bemaerkes, at kun fire kommuner har deltaget i undersggelsen pd dette omrdde, hvilket
dermed giver en anden maksimumveerdi for antallet af kommuner, der kan have dakket en
given udgiftstype i forhold til opggrelsen for voksenomradet.

Det ses af tabellen, at der pd bgrne-/ungeomradet ligeledes er blevet daekket mange forskellige
typer af udgifter som merudgiftsydelser i 2014. Ligesom pa voksenomradet er langt stgrstede-
len af udgiftstyperne repraesenteret i alle kommunerne, mens nogle f& kun er blevet daekket i
en enkelt kommune. Her eksisterer igen en mulighed for, at disse udgiftstyper reelt ogsd indgar
i andre kommuner, men er blevet indplaceret i en anden kategori (fx merudgifter ved kgb af en
speciel rgremaskine, som eventuelt ogsd kunne taenkes indplaceret i kategorien for merudgifter
i relation til kost- og diecetpraeparater). En enkelt kommune har herudover angivet, at diabetes-
hjeelpemidler i visse tilfaelde deekkes som merudgifter, selvom dette normalt vil skulle daekkes
efter andre lovbestemmelser. Det har i undersggelsen ikke vaeret muligt at fa klargjort praksis
omkring alle disse enkelttilfaelde.
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De hyppigst optraedende udgiftstyper omhandler i seerdeleshed befordring. Befordring er ind-
delt i en raekke underkategorier som fglge af, at godtggrelse for befordringsudgifter primaert
daekkes gennem sektorspecifik lovgivning pa flere andre omrader. For eksempel daekkes udgif-
ter til kgrsel til leege som udgangspunkt efter sundhedslovens bestemmelser. Kun i de tilfeelde,
hvor der ikke er gjort udtgmmende op med daekning af befordringsudgifter gennem andre be-
stemmelser og ordninger, kan der ydes hjzaelp til dette gennem merudgiftsydelserne.

Af vejledning nr. 3 til serviceloven fremgar det, at der ikke kan ydes hjeelp til skolekgrsel efter
§ 41, men det ses i tabellen, at en enkelt kommune har tilkendegivet, at der er blevet ydet
kompensation for befordring til skole. KORA er bekendt med, at den udbetalte merudgiftsydelse
for skolekgrsel i dette tilfelde kan ses som et eksempel pd en praksisproblematik omkring sek-
toransvar, hvor det nogle gange kan veere sveaert for forvaltningen at vurdere, hvilken organisa-
torisk enhed der skal baere en given udgift.

Udover befordring deekkes der hyppigt merudgifter til kost og diaetpraeparater, medicin, fritids-
aktiviteter, aflastning, beklaedning samt handicaprettede kurser til foraeldre og pargrende. Min-
dre hyppigt deekkes der udgifter til forbrugsgoder, diabeteshjaelpemidler, forsikringer, personlig
hygiejne, tgjvask, fodtgj, andre driftsudgifter ved befordring i egen bil, briller, sygehusophold
samt bolig/boligskift. Endelig er det relativt sjaeldent, at der ydes hjzelp til ferieudgifter, kontin-
genter til foreninger eller transporthjaelpemidler.
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Tabel 5.2 Udgiftstyper der har vaeret daekket som merudgift pd bgrne-/ungeomradet i 2014
(antal kommuner, der har haft deekket udgiftstypen, samt gennemsnit for kommu-
nernes vurdering af hyppighed)

Antal kommuner der Hyppighed for dsekning

Udgiftstype har haft deekket udgifts- af udgiftstypen
typen (maks. 4) (uvaegtet gennemsnit)

Befordring til skole 1 1,0
Befordring til konfirmationsforberedelse 1 1,0
Befordring til behandling 4 1,5
Kost og disetpreeparater 4 1,5
Medicin 4 1,5
Befordring (uspecificeret) 4 1,5
Fritidsaktiviteter 3 1,7
Befordring til dagtilbud 3 1,7
Aflastning 4 1,8
Beklaedning 4 1,8
Handicaprettede kurser til foraeldre og pargrende 4 1,8
Andre merudgifter ved forbrugsgoder (fx papir/blaek eller 1 20
kgkkenmaskiner) !

Diabeteshjaelpemidler (hv_or disse ikke daekkes efter andre 1 20
lovbestemmelser, fx insulinkgletaske) !

Forsikringer 4 2,0
Personlig hygiejne 4 2,0
Tgjvask 4 2,0
Fodtgj 4 2,0
Befordring i fritiden 4 2,0
Andre driftsudgifter ved befordring i egen bil 4 2,0
Briller 4 2,3
Sygehusophold 4 2,3
Bolig og boligskift 4 2,5
Ferie 4 2,8
Kontingent til relevante foreninger (fx Cgliakiforeningen) 1 3,0
Tandemcykel, klapvogn e.l. 1 3,0

Note: Hyppigheden for deekning af en udgiftstype er af de enkelte kommuner vurderet fra 1-3, hvor 1 indikerer, at udgif-
ten hyppigt bliver deekket, mens 3 angiver, at udgiften kun sjeeldent bliver deekket. I nogle tilfaelde har kommuner-
ne angivet 1-2 og 2-3, hvilket KORA efterfglgende har registreret som henholdsvis 1,5 og 2,5. Dette forklarer, at
nogle af tallene slutter pa ulige decimaltal.

Kilde: Kommunernes indberetninger og KORAs egne beregninger.

Hvad der ikke fremgar af tabellen er, at der ses en del variation mellem kommunerne i forhold
til, hvor hyppigt de enkelte udgiftstyper bliver deekket. Seerligt ses der stor variation hvad an-
gar aflastning, hvor der er en raekke andre bestemmelser i lovgivningen, som skal sgges an-
vendt, inden der bevilliges aflastning efter § 41. P38 dette omrade har interviewundersggelsen
gjort det klart, at der er forskel pd, hvor stort et fokus de enkelte kommuner har haft pd at
afklare alternative indsatser, inden der bevilliges hjzelp til aflastning gennem merudgiftsydel-
serne. Dette kan vaere arsagen til, at nogle kommuner har angivet, at de ofte deekker aflast-
ning gennem merudgiftsydelserne, mens andre har angivet, at de kun sjeeldent ggr dette.

Der er en tilsvarende variation hvad angdr hjzelp til tgjvask, bekleedning, fodtgj, briller og per-
sonlig hygiejne. Hvad angar befordring er det seerligt befordring til fritidsaktiviteter samt dag-
tilbud, hvor der er forskelle i kommunernes angivelser af hyppighed.
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5.2 Sammensatning af merudgiftsydelse

I dette afsnit ses der naermere pd, hvor stor en udgiftstyngde de enkelte typer af udgifter har i
de enkelte merudgiftsbevillinger.

Dette ggres med udgangspunkt i de data pd sagsniveau, som kommunerne har indberettet.
Kommunerne har for det fgrste udvalgt minimum 10 sager med en gennemsnitlig udgiftstyng-
de, som har skullet vaere repraesentative for den samlede sagsportefglje i kommunen. Disse
sager er dermed ikke blevet udvalgt blandt de 5 % billigste eller dyreste sager i kommunerne.
For det andet har kommunerne udvalgt de 10 % dyreste sager i kommunen.

For alle disse sager har kommunerne “dekomponeret” den enkelte merudgiftsbevilling i 2014
og har opdelt totalbelgbet pd de konkrete udgiftstyper, der er bevilliget hjzelp til. Samlet set
har dette givet detaljerede data for 87 sager pd voksenomradet, hvoraf 44 sager har gennem-
snitlig udgiftstyngde og 43 sager hgrer til blandt de 10 % dyreste sager, og 70 sager pa bgrne-
/ungeomradet, hvoraf 35 sager har gennemsnitlig udgiftstyngde, og 35 sager hgrer til blandt
de 10 % dyreste sager.

P& baggrund af dette har KORA beregnet den gennemsnitlige udgiftstyngde for hver udgiftstype
pa tveers af sagerne. I det fglgende ses der for henholdsvis voksen- og bgrne-/ungeomradet
forst pa sagerne med gennemsnitlig udgiftstyngde, og efterfglgende ses der saerskilt pa de
dyreste sager i kommunerne.

5.2.1 Sammensatning af merudgiftsydelse pa voksenomradet

Tabel 5.3 nedenfor viser for voksenomradet, hvor store gennemsnitsudgifterne har veeret for
de enkelte udgiftstyper pa tvaers af sagerne med gennemsnitlig udgiftstyngde. Der er ikke fuld
overensstemmelse med de udgiftstyper, der er oplistet i tabellerne i afsnit 5.1. Dette skyldes,
at ikke alle udgiftstyper konkret har vaeret repraesenteret i de udvalgte sager.

Af tabellen fremgar, at den dyreste udgiftstype er forhgjede huslejeudgifter med en gennem-
snitlig sagsudgift pa 16.832 kr. Det er dog kun i 3 ud af de 44 sager, at denne udgift har vaeret
daekket.

Mere hyppig er daekning af kost og disetpreeparater samt beklaedning, som begge er udgiftsty-
per, der hgrer til blandt de mest omkostningskraevende for de belyste sager (henholdsvis 7.355
kr. og 5.586 kr. pa tveers af sagerne).

Hyppigt forekommende er ligeledes udgiftsdeekning for handsraekninger (fx snerydning eller
vinduespudsning) samt befordring og medicin. Disse er dog ikke helt s3 omkostningstunge
gennemsnitligt set, hvor hdndsraekninger i snit baerer 4.303 kr. af sagsudgifterne, mens befor-
dring og medicin baerer henholdsvis 3.752 kr. og 3.590 kr.

Blandt de mindst omkostningskraevende udgiftstyper findes @gvrige udgifter (fx ekstra el- og
vandudgifter eller hjeelpemidler til dagligdagen), forsikringer, t@gjvask, merudgifter til fritidsakti-
viteter samt ekstra varmeudgifter. Disse udgiftstyper deekker mellem 3.139 kr. og 239 kr. af de
samlede sagsomkostninger.
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Tabel 5.3 Gennemsnitlige udgifter for forskellige udgiftstyper, der har vaeret deekket som
merudgift pd voksenomradet i 2014, i udvalgte sager med gennemsnitlig udgifts-
tyngde (gennemsnit pa tvaers af sager samt antal sager, hvor udgiften daekkes)

Gennemsnitlige udgifter

Udgiftstype (kr., uveegtet gennemsnit) G EL T
Forhgjede huslejeudgifter 16.832 3
Kost og dizetpreeparater 7.355 25
Beklaedning 5.586 10
Personlig hygiejne 5.171 3
H&ndsraekninger 4.303 10
Befordring 3.752 27
Andre driftsudgifter ved befordring i egen bil 3.632 8
Medicin 3.590 30
@vrige udgifter 3.139 7
Forsikringer 3.000 1
Tajvask 1.586 8
Merudagifter til fritidsaktiviteter 875 1
Ekstra varmeudgifter 239 1

Note: Det samlede sagsantal er 44. Kategorien "@vrige udgifter” deekker bl.a. over udgifter til ledsagelse, hjeelpemidler til
dagligdagen samt ekstra el- og vandudgifter.

Kilde: Kommunernes indberetninger og KORAs egne beregninger.

Den nedenstdende Tabel 5.4 viser en tilsvarende opggrelse for de 10 % dyreste sager pa vok-
senomradet blandt de deltagende kommuner. Udgiftstyperne skal her ses i relation til en gen-
nemsnitlig sagsomkostning p& 47.984 kr.

Det ses af tabellen, at indskud til lejebolig og andre udgifter ved boligskift er den mest omkost-
ningskraevende udgiftstype med gennemsnitlige udgifter pa 38.336 kr. Dette har imidlertid kun
veeret daekket i 2 af de 43 belyste sager.

De mest omkostningstunge udgiftstyper, der har vaeret daekket hyppigt pa tveers af sagerne, er
forhgjede huslejeudgifter (26.391 kr.), gvrige udgifter, hvilket daekker over bl.a. ledsagelse,
hjeelpemidler samt ekstra el- og vandudgifter (17.529 kr.), andre driftsudgifter ved befordring i
egen bil (15.975 kr.) samt kost og disetpraeparater (12.184 kr.).

Befordring har ligeledes veaeret relativt omkostningskraevende med en gennemsnitlig sagsom-
kostning pa 8.856 kr. og er forekommende i mere end halvdelen af sagerne. Handsraekninger
har ligeledes vaeret forholdsvis omkostningstunge og er forekommet i en vasentlig andel af
sagerne (8.284 kr.).

Forsikringer, tgjvask, medicin og beklaedning daekkes ligeledes ofte i sagerne, men star relativt
set for en mindre andel af udgifterne (de gennemsnitlige udgifter varierer mellem 4.133 kr. og
5.529 kr.). Seerligt medicinudgifter forekommer meget hyppigt og daekkes i langt stgrstedelen
af sagerne (32 ud af 43 sager).

Ekstra varmeudgifter samt udgifter til personlig hygiejne forekommer relativt sjeeldent og bae-
rer en mindre del af sagsudgifterne gennemsnitligt set (henholdsvis 4.891 kr. og 4.694 kr.).

Sammenligner man de sager, der havde gennemsnitlig udgiftstyngde, med de dyreste sager, er
det tydeligt, at der er mange ligheder hvad angar vaegten af de enkelte udgiftstyper. Det er
saerligt boligrelaterede udgifter, udgifter til kost og disetpraeparater samt befordring, som er
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omkostningstunge - og for de dyreste sager er disse udgiftstyper gennemsnitligt markant tun-
gere end for de gvrige sager.

Tabel 5.4 Gennemsnitlige udgifter for forskellige udgiftstyper, der har vaeret daekket som
merudgift pa voksenomradet i 2014, i de 10 % dyreste sager (gennemsnit pa
tvaers af sager samt antal sager, hvor udgiften dakkes)

Gennemsnitlige udgifter

Udgiftstype (kr., uveegtet gennemsnit) O EEEE
Indskud i en lejebolig og andre udgifter ved boligskift 38.336 2
Forhgjede huslejeudgifter 26.391 19
@vrige udgifter 17.529 19
Andre driftsudgifter ved befordring i egen bil 15.975 16
Kost og dieetpreeparater 12.184 11
Befordring 8.856 25
Merudgifter til fritidsaktiviteter 8.600 3
Handsraekninger 8.284 11
Forsikringer 5.529 11
Tgjvask 4.899 18
Ekstra varmeudgifter 4.891 5
Medicin 4.837 32
Personlig hygiejne 4.694 9
Beklaedning 4.133 13

Note: Det samlede sagsantal er 43. Kategorien "@vrige udgifter” deekker bl.a. over udgifter til ledsagelse, hjaelpemidler til
dagligdagen samt ekstra el- og vandudgifter.

Kilde: Kommunernes indberetninger og KORAs egne beregninger.

5.2.2 Sammensatning af merudgiftsydelse pa bgrne-/ungeomradet

Parallelt med ovenstdende gennemgas i det folgende resultaterne af analysen pa bgrne-/unge-
omradet.

I nedenstdende Tabel 5.5 vises for bgrne-/ungeomradet, hvor store gennemsnitsudgifterne har
veeret for de enkelte udgiftstyper pa tvaers af sagerne med gennemsnitlig udgiftstyngde.

Af tabellen fremgar det, at de fire mest omkostningstunge udgiftstyper kun blev daekket i rela-
tivt fa tilfeelde pa tvaers af de belyste sager. Fritidsaktiviteter blev daekket i én sag med udgifter
for 33.500 kr., handicaprettede kurser blev dsekket i fire sager, hvor den gennemsnitlige udgift
var 15.150 kr., bolig og boligskift blev kun daekket i én sag for 12.516 kr., mens aflastning blev
daekket i to sager med en gennemsnitlig udgift pa 11.677 kr.

De hyppigst forekommende udgiftstyper, der ligeledes har en vis omkostningstyngde, er kost
og dizetpraeparater (8.931 kr.), medicin (7.763 kr.), befordring (7.568 kr.) samt gvrige udgif-
ter, som bl.a. daekker over merudgifter til renovation, uddannelsesforlgb omkring mestrings-
evne, anskaffelse af cykel samt gdelagt indbo (6.572 kr.).

Det skal her bemaerkes, at udgifterne til befordring i denne opggrelse er samlet i en enkelt
kategori i stedet for at vaere delt op pa de forskellige sektorspecifikke typer af kgrsel (fx befor-
dring til dagtilbud eller befordring til behandling). Dette er gjort som fglge af en vurdering af
registreringernes validitet, hvor KORA har vurderet, at datakvaliteten ikke kan baere en mere
ngjagtig opdeling af befordringsudgiften pd undertyper.
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Mindre omkostningstunge og kun sjeeldent daekkede udgiftstyper er udgifter ved sygehusop-
hold, forsikringer samt beklaedning (varierer mellem 2.222 kr. og 6.155 kr.). Udgifter til per-
sonlig hygiejne samt vask daekkes forholdsvis ofte, men baerer relativt sma dele af omkostnin-
gerne (henholdsvis 4.200 kr. og 2.274 kr.).

Tabel 5.5 Gennemsnitlige udgifter for forskellige udgiftstyper, der har vaeret daekket som
merudgift pd bgrne-/ungeomradet i 2014, i udvalgte sager med gennemsnitlig
udgiftstyngde (gennemsnit pa tveers af sager samt antal sager, hvor udgiften

daekkes)
ugitstype (eTnemeritige wditter)  Antal sager
Fritidsaktiviteter 33.500 1
Handicaprettede kurser til foreeldre og pargrende 15.150 4
Bolig og boligskift 12.516 1
Aflastning 11.677 2
Kost og disetpreeparater 8.931 16
Medicin 7.763 26
Befordring 7.568 16
@vrige udgifter 6.966 14
Sygehusophold 6.155 1
Forsikringer 5.648 1
Personlig hygiejne 2.325 8
Vask 2.274 10
Beklaedning 2.222 8

Note: Det samlede sagsantal er 35. Kategorien "@vrige udgifter” deekker bl.a. over udgifter til bleer, renovation, uddan-
nelsesforlgb omkring mestringsevne, medlemskab af foreninger, cykel samt gdelagt indbo.

Kilde: Kommunernes indberetninger og KORAs egne beregninger.

Den nedenstdende Tabel 5.6 viser en tilsvarende opggrelse for de 10 % dyreste sager pa bgr-
ne-/ungeomradet blandt de deltagende kommuner. Den gennemsnitlige udgift til den samlede
merudgiftsbevilling i sagerne var 139.156 kr. i 2014.

Af tabellen kan det ses, at udgifter til bolig og boligskift i saerdeleshed har veeret store og har
veeret deekket i 9 ud af 35 sager. Udgifterne var her gennemsnitligt 83.845 kr.

Befordring har ligeledes vaeret en omkostningstung post i naesten samtlige sager med en gen-
nemsnitlig udgift p& 62.101 kr. Igen skal det bemaerkes, at udgiften daekker over befordring
med flere forskellige formal.

Ligeledes har aflastning vaeret daekket i naesten halvdelen af sagerne med en gennemsnitlig
udgift pa 58.611 kr. Som det blev fremhaevet tidligere i afsnittet, er der szerligt for aflastning
tale om markant variation mellem kommunerne. Dette ses ogsa for opggrelserne pa sags-
niveau, hvor udgifter til aflastning kun optraeder i sager i to af kommunerne, mens der i sager-
ne for de gvrige to kommuner ikke indgar daekning for aflastningsudgifter.

@vrige udgiftstyper, der er relativt omkostningstunge, og som daekkes forholdsvis ofte, er kost
og dieetpreeparater (24.577 kr.), andre driftsudgifter ved befordring i egen bil (19.149 kr.),
personlig hygiejne (16.636 kr.), medicin (13.557 kr.) samt gvrige udgifter, der bl.a. daekker
over udgifter til renovation, uddannelsesforlgb omkring mestringsevne og tilskud til egenbeta-
ling i SFO (12.249 kr.).
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De resterende udgiftstyper, der er oplistet i tabellen, er generelt mindre omkostningstunge og
optraeder mindre hyppigt i sagerne.

Der ses en vis forskel mellem sagerne med gennemsnitlig udgiftstyngde og de dyreste sager i
kommunerne pa bgrne-/ungeomradet. For de dyreste sager ligger omkostningstyngden pa nog-
le udgiftstyper, der enten optraeder mindre hyppigt for de gvrige sager (saerligt boligrelaterede
udgifter, aflastning og befordring) og/eller gennemsnitligt set udggr dyrere poster i de dyreste
sager (seerligt befordring, kost og diaetpraeparater, medicin og personlig hygiejne).

Tabel 5.6 Gennemsnitlige udgifter for forskellige udgiftstyper, der har vaeret deekket som
merudgift pd bgrne-/ungeomradet i 2014, i de 10 % dyreste sager (gennemsnit
pa tvaers af sager samt antal sager, hvor udgiften daekkes)

Gennemsnitlige udgifter

Udgiftstype (kr., uvaegtet gennemsnit) A SR R
Bolig og boligskift 83.845 9
Befordring 62.101 29
Aflastning 58.611 16
Kost og disetpreeparater 24.577 11
Personlig hygiejne 20.076 10
Andre driftsudgifter ved befordring i egen bil 19.149 13
Medicin 13.557 20
@vrige udgifter 12.874 16
Ferie 10.799

Handicaprettede kurser til foreeldre og andre pargrende 8.555 4
Forsikringer 6.003 5
Vask 4.419 10
Beklaedning 3.687 9
Fritidsaktiviteter 2.432 1
Briller 2.148 2
Fodtgj 699 1

Note: Det samlede sagsantal er 35. Kategorien "@vrige udgifter” deekker bl.a. over udgifter til bleer, renovation, uddan-
nelsesforlgb omkring mestringsevne, medlemskab af foreninger, cykel, gdelagt indbo, reparation af hjeelpemidler
samt tilskud til egenbetaling i SFO.

Kilde: Kommunernes indberetninger og KORAs egne beregninger.

5.3 Kommunernes praksis for fastlaeggelse af niveauer for
normalforbrug

I dette afsnit ses der naermere pa, hvordan kommunerne arbejder i praksis, nar der skal fast-
laegges niveauer for den enkelte merudgiftsbevilling for en borger/familie. Afsnittet er baseret
pd interview med repraesentanter for de deltagende kommuner samt dokumenter om sagsbe-
handling, serviceniveaubeskrivelser mv., som de enkelte kommuner har sendt til KORA.

For bade voksenomradet og bgrne-/ungeomradet beskrives fgrst, hvilke typer af medarbejdere
der typisk varetager sagsbehandlingen af merudgiftsbevillingerne, og hvordan de er organise-
ret. Dernaest gives der en overordnet beskrivelse af de veaesentligste elementer i arbejdsgan-
gen, nar niveauet for merudgifterne i en given sag skal fastlaegges. Arbejdsgangene beskrives
ikke detaljeret, og der ses ligeledes ikke eksplicit p& de dele af arbejdsgangen, der omhandler
malgruppevurdering, opfglgning mv.

28



Dernaest beskrives de konkrete veaerktgjer/dokumenter og datagrundlag, der typisk anvendes,
ndr en bevilling skal fastlaegges. Der gives eksempler pa8 den konkrete fremgangsmade, nar
forskellige typer af merudgifter skal fastlaegges.

Afsluttende ggres der rede for, hvilke typer af merudgifter der af kommunerne opfattes som
vaerende henholdsvis relativt nemme og relativt svaere at sandsynligggre og niveaufastlaegge.

5.3.1 Praksis pa voksenomradet

Organisation og elementer i arbejdsgange

Blandt kommunerne i undersggelsen er ansvaret for merudgiftsbevillingerne pa voksenomradet
typisk organisatorisk placeret i visitationen pa social- og handicapomradet.

Der er til gengaeld forskel pa, om merudgiftsomradet er samlet i en enhed, eller om administra-
tionen af omradet er fordelt pd flere enheder. I nogle kommuner stdr en enkelt afdeling for den
samlede administration: fra visitation og bevilling til de skgansmaessige beregninger og efterfgl-
gende udbetalinger. I andre kommuner er opgaven opdelt ud fra dele af arbejdsgangen eller ud
fra en opdeling af sagsmaengden mellem flere medarbejdere/afdelinger. I nogle kommuner ses
det eksempelvis, at sagsmaengden er delt mellem flere afdelinger, sdledes at en afdeling tager
sig af de sager, der vurderes at veere de letteste at administrere, mens en anden afdeling tager
sig af de svaereste sager, der ogsad typisk er de mest omkostningsfulde. I andre kommuner er
ansvaret opdelt, sdledes at en afdeling (fx en modtagelsesenhed) stdr for malgruppevurdering
og visitation til merudgiftsydelsen, mens en anden afdeling star for de egentlige skensmaessige
beregninger og efterfglgende udbetalinger af ydelsen.

For alle kommuner gaelder det, at medarbejderne typisk har en socialfaglig baggrund (fx social-
radgiver eller socialformidler) eller sundhedsfaglig baggrund (fx sygeplejerske). Der findes her-
udover eksempler p3, at HK-medarbejdere star for enten supplerende administration (fx dele af
beregningerne eller udbetalinger) eller har selvstaendigt ansvar for sagsbehandlingen af en
reekke sager (typisk de sager, der opfattes at vaere lette at vurdere og administrere). I nogle
kommuner er det praktikanter, som er involveret i sagsbehandlingen af sager med relativ lav
kompleksitet (fx sager om borgere med cgliaki).

Blandt de fleste af de deltagende kommuner er opgaven med fastlaeggelsen af selve merud-
giftsydelsen (og i stort omfang ogsa visitationen til ydelsen) samlet hos f& medarbejdere.
Kommunerne udtrykker, at der har veeret et klart behov for at opnd specialisering pa omradet,
da det er komplekse og dynamiske problemstillinger, som kreever erfarne sagsbehandlere. Hos
den stgrste af de deltagende kommuner i undersggelsen har sagsmaengden ngdvendiggjort, at
opgaven er fordelt pa relativc mange medarbejdere, ligesom der er truffet beslutning om, at
disse medarbejdere ikke udelukkende arbejder med merudgiftsomradet.

Hvad angdr de arbejdsgange, der omhandler selve fastlaeeggelsen af merudgiftsbevillingerne, er
der en raekke overordnede elementer, som gar igen pa tvaers af de deltagende kommuner. Den
enkelte sagsbehandler varetager typisk den samlede opgave omkring behovsvurdering hos
borgeren og udregningen af, hvad merudgiften samlet set belgber sig til. I alle kommunerne er
det individuelle sagsbehandleransvar suppleret af teammgder, hvor sagsbehandlerne kan fa
sparring omkring de enkelte sager i relation til sdvel behovsvurdering som beregningerne af
udgifter og den forudgdende malgruppevurdering. P8 teammgderne deltager typisk sagsbe-
handlernes leder, ligesom der ofte deltager andre relevante fagpersoner, fx jurister, sagsbe-
handlere med ansvar for andre dele af socialomrddet, ergoterapeuter eller repraesentanter fra
sygeplejen.

Der er imidlertid forskel p&, om kommunerne har fastlagt en bevillingsmaessig kompetence-
grense hos de enkelte sagsbehandlere. I nogle tilfeelde kan sagsbehandlerne bevilge uden en
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gvre graense, mens der i andre tilfaelde er fastsat et udgiftsmaessigt loft, hvor alle sager, der
overstiger dette loft, skal behandles og bevilges af teamet/lederen.

Der har i undersggelsen ikke vaeret eksplicit fokus pa at afdaekke kommunernes samlede admi-
nistrative ressourceforbrug pa omradet, men interviewene med repraesentanterne for kommu-
nerne i undersggelsen har ikke desto mindre givet et vist indblik heri. Blandt de fleste af de
interviewede repraesentanter er opgaven typisk samlet pd 1-2 medarbejdere (eventuelt med
stgtte fra visitationen som omtalt ovenfor), som mere eller mindre udelukkende arbejder med
merudgiftsbevillingerne. Hertil kommer gvrige personalegruppers ressourceforbrug pa omradet,
herunder ledelsestid og administrativ support. Ses dette i forhold til omrédets gkonomiske om-
fang i de enkelte kommuner (typisk omkring 2 mio. kr. i 2014), er det tydeligt, at kommunerne
bruger forholdsvis betydelige administrative ressourcer pa at forvalte merudgiftsbevillingerne.

Hos alle de deltagende kommuner gives der udtryk for, at opgaven med at udméale en merud-
giftsbevilling kan vaere kompleks og omfattende. Dels skal der vurderes et behov for den enkel-
te borger i relation til forbrug af forskellige varer/ydelser, dels skal dette behov sammenlignes
med en borger uden funktionsnedszettelse i en lignende livssituation for dermed at vurdere
omfanget af merforbruget. Hertil skal det vurderes, hvad dette merforbrug svarer til rent gko-
nomisk for dermed at kunne fastlaegge den egentlige merudgift.

I relation til beregningsopgaven ggr de deltagende kommuner brug af en lang raekke datakilder
og veerktgjer/dokumenter, der danner en vasentlig del af udgangspunktet for beregningerne.
Disse vaerktgjer og det anvendte datagrundlag belyses naermere i nedenstdende afsnit.

Veerktgjer, datagrundlag og beregningsmetode

Flere af kommunerne har udarbejdet kvalitetsstandarder for servicelovens § 100 (eller har pla-
ner om at ggre det). Kvalitetsstandarderne skal bl.a. hjselpe med at forventningsafstemme i
forhold til borgerne og dermed ggre det mere tydeligt, hvordan merudgifterne fastleegges. Det
varierer imidlertid, om kommunerne primart har brugt kvalitetsstandarderne til at gengive de
lovgivningsmaessige rammer pd& omradet, eller om kommunerne har indskrevet egentlige
skgnsmaessige udgangspunkter for de konkrete beregninger, fx udgangspunktet for behovsvur-
dering af forskellige forbrugsgoder eller vurdering af omfanget af fritidsaktiviteter hos den bre-
de befolkning.

Til internt brug har to af de deltagende kommuner samlet en lang raekke vejledende udgangs-
punkter for deres skgn i form af “ydelseskataloger”. Herudover har en enkelt kommune et til-
svarende katalog, der dog ikke er blevet tilstraekkeligt ajourfgrt, hvorfor det ikke lsengere an-
vendes.

Ydelseskatalogerne er relativt omfangsrige dokumenter, som pa detaljeret vis beskriver valide
datakilder og beregningsmetoder til en lang reekke forskellige udgiftstyper. For de enkelte ud-
giftstyper er det typisk angivet, hvad et normalforbrug kan skgnnes til, og derudover hvordan
dette kan omseettes til et udgiftsniveau. Kommunerne oplyser, at katalogerne dermed kan vae-
re med til at sikre, at sagsbehandlingen foregdr ensartet og ud fra et harmoniseret service-
niveau. En enkelt kommune oplyser, at det ydelseskatalog, de anvender, bruges af alle kom-
muner i deres ERFA-gruppe. ERFA-gruppen deler i gvrigt opgaven med at vedligeholde katalo-
get. Eksempelvis sendes en opdatering rundt til alle kommuner, hvis en af kommunerne i sam-
arbejdet har identificeret billigere indkgbsmuligheder pa forskellige produkter, der kunne indgd
i en merudgiftsbevilling.

Bilag 2 indeholder en raekke eksempler pa8 beregningsmaessige udgangspunkter, der er taget
direkte fra kommunernes vaerktgjer pa voksenomradet. I boksen nedenfor er der gengivet tre
eksempler fra ydelseskatalogerne.
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Eksempler pa indhold af ydelseskataloger pa voksenomradet

I et af katalogerne er der beskrevet et udgangspunkt for vurdering af merudgifter til tgj.
Her er der opgjort et normalforbrug af forskellige beklaedningsgenstande til mand og
kvinder, som kan bruges som sammenligningsgrundlag i forhold til borgerens egen opgg-
relse af arligt forbrug. Desuden er der indsamlet priser fra billigste indkgbsmuligheder
(storre varehuse). Disse oplysninger laegges sa til grund for beregning af tilskud som
fglge af ekstra slitage, hvis tgjet skal vaskes oftere end normalt grundet borgerens funk-
tionsnedsaettelse.

Som et andet eksempel indeholder et af ydelseskatalogerne opggrelser over faktiske
priser pa laktosefri produkter fundet i konkrete supermarkeder til brug for udregninger af
merudgifter ved laktoseintolerance.

Et tredje eksempel vedrgrer bevilling af kgrselsgodtggrelse som en merudgift. Der rede-
ggres i ydelseskatalogerne for, at merudgiftsbevillingen er subsidizer til en raekke andre
sektorlovgivninger, hvorigennem der kan bevilliges kgrsel. Hvis der skal bevilliges kgr-
selsgodtggrelse som en merudgift, beskriver katalogerne, at der tages udgangspunkt i at
sandsynligggre, hvordan en borger uden funktionsnedszettelse ville have transporteret
sig. I en situation, hvor en borger under andre omstzaendigheder ville have kunnet benyt-
te offentlig transport, fratraekkes eksempelvis de beregnede udgifter til offentlig transport
fra den kgrselsgodtggrelse, der udregnes ud fra statens takster.

Selvom ikke alle kommunerne har udarbejdet ydelseskataloger til administrativ brug, s& har
interviewene gjort det klart, at kommunerne i vid udstraekning benytter sig af de samme typer
af kilder, nar niveauet for en merudgiftsbevilling skal fastlaegges.

Der ggres i hgj grad brug af eksterne kilder, som af den enkelte sagsbehandler kan bruges til at
danne sig et overblik over omfanget af et normalforbrug af en bestemt vare/ydelse samt tilhg-
rende priser. Eksempelvis ggr kommunerne i hgj grad brug af beregningsmaessige retningslin-
jer fra forskellige interesseforeningers websider (fx vedrgrende astma/allergi, diabetes eller
cgliaki), hvor der bl.a. kan findes vejledende merudgifter pr. maned til glutenfri kost. Her gar
flere kommuner opmaerksom pa, at man er bevidst om, at der kan veere forskellige interesse-
forhold pa spil, hvilket kan medvirke til at fordyre vurderingen af de sandsynliggjorte merudgif-
ter, hvorfor information fra disse kilder ikke bruges ukritisk. Kommunerne medgiver samtidig,
at nogle kilder har stgrre autoritet end andre, hvilket bl.a. er et udslag af Ankestyrelsens prak-
sis pa omradet. Dette er fx interesseorganisationer for forskellige typer af diagnoser, hvor der
er samlet stor faglig viden.

Herudover ggres der eksempelvis brug af forskellige statistiske kilder for at fa et billede af,
hvor stort normalforbruget er af forskellige ydelser/produkter. Dette omfatter fx oplysninger fra
Danmarks Statistik vedrgrende forbrug til tgjvask. Ligeledes indhentes typiske priser pa en lang
reekke produkter fra forskellige kilder.

En raekke eksempler pd eksterne kilder, der bruges af kommunerne som et udgangspunkt for
fastlaeggelsen af merudgifter, er oplistet i nedenstdende boks.
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Eksempler pa datakilder der anvendes af kommunerne ved fastleggelsen af

merudgifter pad voksenomrddet

e Dansk Cgliaki Forening o SKAT's takster vedrgrende fri kost
e Astma-Allergi Forbundet o Lokale trafikselskabers takster for
« Danmarks Statistik (fx vedrgrende offentlig transport
omfang af tgjvask) « Benzintanke (pris pd braendstof)
« rejseplanen.dk (pris pd offentlig trans- « Optikere (pris pa briller)
port) « Dagligvarebutikker (priser pa forskelli-
« findforsikring.dk (pris pa forsikringer) ge produkter)
e Energistyrelsen (behov for tgjvask og o taenk.dk (diverse tests af kvaliteten af
pris for dette) forskellige produkter)
e medicinpriser.dk (Leegemiddelstyrelsens « Toj- og skobutikker (priser pd beklzed-
hjemmeside) ningsgenstande)
« Priser pa el og vand fra leverandgrer i
lokalomradet

Kilde: Kommunernes skriftlige vaerktgjer p8 merudgiftsomradet samt KORAs interview med repraesentanter for kommu-
nerne i undersggelsen.

Kommunerne ggr imidlertid opmaerksom pa, at det ikke i alle tilfselde er muligt at finde brugba-
re eksterne kilder, ndr der skal fastleegges et skgnsmaessigt niveau for normalforbrug af en
given vare/ydelse. Det er sdledes i vid udstraekning ogsa ngdvendigt at foretage skgn med ud-
gangspunkt i dialog om forbrugsvaner med kolleger og @gvrige fagpersoner. Dette kunne fx om-
fatte skgnsmaessige vurderinger af et arligt forbrug af forskellige bekleedningsgenstande. Som
et andet eksempel kan naevnes, at en af kommunerne har faet kommunens tekniske forvaltning
til at bistd med opggrelser over tidsforbrug til graesslaning til brug for beregninger af merudgif-
ter til handsraekninger.

Yderligere er Ankestyrelsens principafggrelser en vaesentlig kilde til viden for kommunerne, ndr
det fx skal vurderes, om en given udgift er at betragte som en merudgift for borgeren eller ej.
Relevante principafggrelser er i vid udstraekning samlet af kommunerne i interne oversigter
eller er indskrevet direkte i de omtalte ydelseskataloger.

Endelig rapporterer flere af de deltagende kommuner, at de deltager i ERFA-samarbejde vedrg-
rende merudgiftsomradet. Her kan kommunerne dele viden og udveksle erfaringer med andre
kommuner omkring nye problemstillinger, datakilder eller beregningsmetoder. Det er dog ikke
alle de deltagende kommuner, der deltager i ERFA-grupper pa merudgiftsomradet.

Fastseettelse af normalforbrug

I forbindelse med interviewene med kommunerne er der blevet spurgt til, hvilke typer af mer-
udgifter der generelt opfattes som relativt hemme at vurdere normalniveauer for, og hvilke
typer af merudgifter hvor denne opgave er mere sveer.

Kommunernes svar er i hgj grad enslydende, og der gives udtryk for, at det er de samme typer
af udfordringer, man arbejder med pa tveaers af kommunerne.

Der gives overordnet set udtryk for en raekke generelle problemstillinger, der udfordrer kom-
munernes skgnsmaessige arbejde i forhold til fastleeggelsen af omfanget af merudgifter. Dette
omhandler for det fgrste den "normalbefolkning”, der skal sammenlignes med i den enkelte
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sag. Her kan det vaere sveert at vurdere, om dette refererer til sammenlignelige personer pa
landsplan, kommunalt plan eller helt lokalt. Dette kan fx vaere problematisk i relation til vurde-
ringen af behovet for at have bil, da der er stor forskel pd, hvor normalt det er at eje sin egen
bil i byomrader og pa landet. De skgnsmaessigt fastsatte merudagifter vil folgelig blive forskelli-
ge, alt efter hvilket niveau man sammenligner med.

Herudover gives der udtryk for, at det kan veere sveert at opna tilstraekkelig stor rutine i bereg-
ningsarbejdet, da der konstant dukker nye udgiftstyper op pa& merudgiftsomradet, som man
ikke tidligere har prgvet at arbejde med. Sagsbehandlerne er ofte ngdt til at vaere kreative og
bruge mange ressourcer pa at finde det ngdvendige datagrundlag for at kunne dokumentere
deres udregninger af omfanget af merudgifter. Der gives ogsa udtryk for, at de eneste kilder,
der i visse tilfelde er tilgeengelige med henblik pa at kunne vurdere et normalforbrug, er bran-
cheorganisationer eller lignende, hvor kommunerne kan vaere i tvivl om objektiviteten af data-
kilderne, fx en vurdering af den gennemsnitlige hyppighed af vinduespudsning, hvor kilden er
en brancheorganisation for vinduespudsere.

De konkrete beregninger af omfanget af merudgifter kan typisk betragtes som “pris gange
mangde”-regnestykker. Her er maengden et udtryk for det merforbrug, der skyldes borgerens
funktionsnedsaettelse, og prisen er den tilknyttede omkostning for dette forbrug. Kommunerne
giver generelt udtryk for, at det er markant nemmere at fastsaette prisen for en vare/ydelse,
end det er at fastsaette mangden (behovsvurderingen hos henholdsvis borgeren og normalbe-
folkningen).

De typer af merudgifter, som kommunerne overordnet set vurderer at veere relativt nemme at
fastlaegge, er udgiftstyper, der er praeget af en hgj grad af objektivitet i forhold til b&de pris- og
mangdevurderinger. Dette omfatter isaer merudgifter som falge af diabetes og cgliaki, hvor der
er klare vejledende takster for merudgifterne at forholde sig til. Ligeledes er det generelt nemt
at vurdere medicinudgifter, da Leegemiddelstyrelsens hjemmeside indeholder klar information
om dosering og priser.

Merudgifter til kgrsel kan omfatte flere forskellige forhold, der i forskelligt omfang kan veaere
nemme eller svaere at fastsaette. Det kan overordnet set veere svaert at vurdere, om der skal
bevilges kgrsel som merudgift eller ej. Dette omfatter ogsd spgrgsmalet om, hvorvidt anden
sektorlovgivning skal benyttes i fgrste omgang. Derimod er selve beregningen af udgiften ofte
forholdsvis nem at foretage, da der er klare satser for kgrselsgodtggrelse at forholde sig til.
Dog besveerligggres dette af ngdvendigheden af at indregne effekten af borgerens skattemaes-
sige fradrag og andre tekniske forhold. Det er typisk nemt at vurdere merudgifter i forhold til
eksempelvis laegekgrsel, mens det kan vaere svaert at vurdere omfanget af merudgifter i for-
hold til fritidskgrsel, hvor et egentligt normalniveau kan vaere sveert at fastsaette.

De typer af merudgifter, der typisk opfattes som svaere at niveaufastlaegge, er isser handsraek-
ninger af forskellig karakter. Dette kan omfatte hjaelp til at klare snerydning i lange indkgrsler
pa landet, vinduespudsning, kalkning af facader og husmure mv. Her er det sveert at fastsaette
behovet i forhold til en vurdering af et normalniveau, og det er ligeledes svaert at fastsaette det
gkonomiske omfang af hz%ndsraekningerne. Kommunerne giver her udtryk for, at principafggrel-
ser fra Ankestyrelsen ikke altid vurderes at vaere konsekvente pad dette omrade. Som fglge
heraf kan det vaere sveert at vide, praecis hvilken skgnsmaessig praksis og dokumentation for
beregninger der vil veere gyldig i de enkelte sager. Ofte afventer kommunerne udfaldet af kla-
gesager for at finde ud af, om en sag har veeret behandlet korrekt.

Endelig gor en enkelt kommune opmaerksom pa den problemstilling, at det kan vaere sveert at
skulle hdndtere balancen mellem “sandsynligggrelse” af merudgifterne og egentlig dokumenta-
tion af udgiftsniveauerne. Det kan saledes vaere svaert at opnd vished om, hvor meget doku-
mentation i form af kvitteringer og lignende der skal indhentes fra borgeren/familien som et led
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i arbejdet med at fastlaagge omkostningsniveauet. Ligeledes kan det veere sveert at vurdere,
hvornar en udgift er tilstreekkeligt sandsynliggjort til, at det skal udigse en bevilling.

5.3.2 Praksis pa bgrne-/ungeomradet

Organisation og elementer i arbejdsgange

P& bgrne-/ungeomradet er sagsbehandlingen pd8 merudgiftsomradet typisk placeret i kommu-
nens bgrne- og familieafdeling eller i en handicapafdeling et handicapcenter.

Som pa voksenomradet ses der variation i, hvordan de enkelte kommuner har organiseret sig i
forhold til opdeling af arbejdsgange/sagsmangde. Nogle kommuner har en afdeling, der tager
sig af de mindst komplekse sager, mens en anden afdeling tager sig af de sager, der er svee-
rest at vurdere og administrere. I andre kommuner er hele sagsportefgljen i én afdeling. Lige-
ledes har nogle kommuner samlet ansvaret for den samlede sagsgang i en enkelt afdeling,
mens det andre steder er opdelt, s& en afdeling eksempelvis star for malgruppevurdering og
visitation, mens en anden afdeling varetager de konkrete vurderinger af omfanget af merudgif-
terne. Hertil ses det i varierende omfang, at sager for unge (fx de 15-18-3rige) varetages af en
saerskilt afdeling.

Sagsbehandlerne p& merudgiftsomradet er typisk socialrddgivere eller HK-personale. Det ses i
visse tilfaelde, at ansvaret er opdelt, sdledes at de mest komplekse sager varetages af social-
radgivere, mens HK-personale varetager de mindre komplekse sager. Hertil er det i flere af de
undersggte kommuner HK-personalet, som bidrager med beregningsarbejde, udbetalinger og
gvrig administration.

Blandt de deltagende kommuner ses der en del variation i relation til, om de enkelte sagsbe-
handlere varetager andre omrader ud over merudagifter, fx servicelovens § 42 vedrgrende tabt
arbejdsfortjeneste. Det betyder samtidig, at det varierer, hvor mange medarbejdere opgaven
er fordelt pd. Alle kommuner understreger dog, at man i hgj grad sgger at samle ansvaret for
merudgiftsomrddet pa sa fa medarbejdere som muligt, da specialisering er en ngdvendighed for
at opna en effektiv administration af omradet.

I forhold til fastlaeggelsen af merudgiftsydelserne star den enkelte sagsbehandler typisk for den
samlede opgave hvad angdr vurdering af merudgifternes omfang og de tilhgrende beregninger.
I alle kommunerne er den individuelle sagsbehandling suppleret af teammgder, hvor der kan
drgftes konkrete sager, nye principafggrelser mv. I varierende omfang bruges teammgderne
0gsa til at bevillige merudgiftsydelser i sager over et vist omkostningsniveau, hvor det ellers er
den enkelte sagsbehandler, der besidder den fulde bevillingskompetence.

Herudover inddrager sagsbehandlerne pd merudgiftsomrddet ofte en reekke andre samarbejds-
parter i de enkelte kommuner, ndr en konkret bevilling skal fastlaegges. Dette kunne fx veere
ergoterapeuter, en socialfaglig koordinator eller en smabgrnsvejleder, der er bekendt med de
enkelte familier og deres situation.

Veerktgjer, datagrundlag og beregningsmetode

P& bgrne-/ungeomradet er beregningsmetoden og de anvendte datakilder i hgj grad sammen-
lignelige med den beskrevne praksis pa voksenomradet.

Flere af kommunerne i undersggelsen har sdledes udarbejdet "ydelseskataloger”, hvor der er
samlet en raekke valide datakilder og beskrivelser af mulige fremgangsmader, nar normal-
niveauer og merudgifter skal vurderes for en lang raekke udgiftstyper. De fleste af disse ydel-
seskataloger er udelukkende mgntet pd internt brug. En enkelt kommune har offentliggjort
ydelseskataloget for at skabe klarhed omkring de niveauer, som sagsbehandlerne typisk tager
udgangspunkt i for de enkelte sager.
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Eksempelvis indeholder et af ydelseskatalogerne aldersopdelte lister over udgangspunkter for
forventet arligt forbrug af forskellige typer beklaedningsgenstande og fodtgj. Dette er ledsaget
af angivelser af typiske priser fundet fra stgrre tgjbutikker.

Bilag 2 indeholder en raekke yderligere eksempler pa beregningsmaessige udgangspunkter, der
er taget direkte fra kommunernes vaerktgjer pa bgrne-/ungeomradet.

Det er ikke alle kommuner i undersggelsen, som har udarbejdet egentlige kataloger over muli-
ge udgangspunkter for beregningerne. P8 baggrund af interviewene med repraesentanter fra
kommunerne er det dog tydeligt, at det i hgj grad er de samme typer af datakilder, der anven-
des af kommunerne.

Disse datakilder er i vid udstraekning sammenfaldende med de kilder, der er fremhaevet i oven-
stdende beskrivelse pd voksenomradet. Der ses ligeledes det samme billede af, at det ikke i
alle tilfaelde er muligt at finde objektive kilder, der beskriver et normalt forbrug af en given
vare/ydelse. Her suppleres de eksterne kilder med interne drgftelser med kollegaer - ogsa fra
andre afdelinger i kommunen. I en af kommunerne spgrger sagsbehandlerne fx ofte sygeple-
jerskerne til rads, nar de skal vurdere et normalt niveau for forbrug af bleer i den enkelte sag.

Fastseettelse af normalforbrug

Som pa voksenomradet er de udgiftstyper, der er nemmest at niveaufastleegge, generelt ka-
rakteriseret ved, at datagrundlaget er relativt objektivt funderet. Dette gzelder bdde, ndr beho-
vet hos borgeren/familien skal fastsaettes, og nar de relaterede udgifter skal findes. Det omfat-
ter iseer merudgifter til medicin og specialkost (typisk diabetes og cgliaki).

Repraesentanterne fra kommunerne vurderer generelt, at det er mere vanskeligt at niveaufast-
laegge omfanget af merudgifter vedrgrende udgiftstyper, hvor der ikke er sa oplagte datakilder
at forholde sig til. Som eksempler kan nzevnes slitage af tgj, tgjvask, gdelaeggelse af indbo eller
udgifter til fritidskgrsel. Desuden anses det som vanskeligere at vurdere merudgifterne set i
relation til et normalforbrug (fx beklzedning og fodt@j), end merudgifter der helt entydigt kan
knyttes til borgerens funktionsnedsaettelse (fx medicin).

Herudover fremhaever flere af repreesentanterne fra de undersggte kommuner, at subsidiari-
tetsprincippet i visse tilfaelde har givet anledning til vaesentlige udfordringer. I to af de delta-
gende kommuner er man blevet opmaerksom pa, at der i forkert omfang er bevilliget aflastning
som merudgifter, hvilket der efterfglgende er blevet rettet op pd. Hertil oplever en enkelt
kommune problemstillinger i relation til bevilling af skolekgrsel som merudgift (jf. ogsa afsnit
5.1.2).
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6 Delanalyse 3: Opggrelse af niveau for ekstra ud-
betalinger ved omberegning

Formalet med delanalyse 3 er at opggre, hvor meget ekstra der gennemsnitligt udbetales i de
sager, hvor der sker omberegning af en borgers/families merudgiftsydelse. Det geelder bdde
sager, hvor borgeren/familien selv har anmodet om omberegning, og sager hvor kommunen
har zndret i bevillingen, uden at borgeren/familien har anmodet om det. Delanalysen giver
viden om typiske belgbsstgrrelser i omberegningerne og et billede af variationen mellem kom-
munerne i disse belgb.

Uddrag af vejledningerne pa merudgiftsomradet vedrgrende opfglgning og

omberegning

Det fglger af servicelovens § 148, stk. 2, at kommunen har pligt til at fglge de enkelte
sager pa merudgiftsomradet. Der skal ske en opfelgning pd, om den udmalte ydelse
dakker de konkrete behov, og om borgeren/familien stadig opfylder betingelserne for
hjeelp. Hvis der sker andringer i de sandsynliggjorte merudgifter, som ligger til grund for
fastsaettelsen af det udbetalte tilskud, skal tilskuddet aendres i overensstemmelse her-
med, jf. merudgiftsbekendtggrelsernes §§ 6 og 8.

Det fremgar desuden af merudgiftsbekendtggrelserne, at borgeren/familien - uanset
stigninger i de sandsynliggjorte udgifter — ikke kan kraeve at fa tilskuddet fastsat pa ny,
for der er forlgbet et ar regnet fra den seneste fastsaettelse. Det er dog muligt for kom-
munen at omberegne tidligere end ved 1-3rsperioden.

Hvis der ved siden af den Igbende ydelse opstdr behov for daekning af en enkeltstaende
merudgift, kan dette ske ved en enkeltstdende udbetaling. Den enkeltstdende merudgift
skal i disse tilfeelde daekkes p& det tidspunkt, hvor den opstar, og borgeren/familien skal
ikke afvente en eventuel omberegning.

Kilde: Vejledning nr. 3 til serviceloven og Vejledning om ngdvendige merudgifter ved den daglige livsfgrelse.

Delanalyse 3 omfatter kun de omberegninger, som kommunerne i undersggelsen har foretaget
pa voksenomradet i 2014. Reglerne om beregning mv. pa bgrne-/ungeomradet blev aendret
med virkning fra 1. januar 2015, hvilket betyder, at oplysninger om gennemsnitlige udbetalin-
ger i forbindelse med omberegninger er af mindre relevans for undersggelsens formal og derfor
udeladt.

Delanalysen fokuserer kun pad de omberegninger af merudgiftsydelsen, der har ledt til stignin-
ger i ydelsen. Der ses saledes ikke pa eventuelle omberegninger, som har fgrt til sendringer i
nedadgdende retning, eller omberegninger, som hverken har fgrt til sendringer i opadgaende
eller nedadgdende retning. Kommunerne i undersggelsen har i den forbindelse gjort opmaerk-
som pa, at sagsopfglgning i mange tilfelde ikke fgrer til, at merudgifterne szettes op.

Det skal desuden bemezerkes, at der er forskel pé’n, hvordan kommunerne i undersggelsen har
opgjort antallet af omberegninger i 2014. I tre kommuner er opggrelsen foretaget ud fra en
sammenligning af udgiftsniveauet i henholdsvis 2013 og 2014, mens to kommuner har gen-
nemgdet sagsopfelgninger for alle relevante sager. Forskelligheden i opggrelsesmetoden af-
spejler forskelle mellem kommunerne i forhold til betingelserne for at kunne opggre omfanget
af omberegninger, herunder stgrrelsen af sagsportefgljen og tilgaengeligheden af data.
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Endelig er der forholdsvis stor forskel pa, hvor mange omberegninger de medvirkende kommu-
ner har gennemfgrt i 2014 - bade absolut og relativt malt som antal omberegninger pr. ydel-
sesmodtager. Isaer sidstnzevnte skal bl.a. ses i sammenhang med andringen af beregnings-
reglerne pa voksenomradet i 2012, der betgd, at kommunerne fra 1. januar 2013 skulle lave
omberegning af alle eksisterende bevillinger, sdledes at udmalingen af ydelsen fremadrettet
sker i overensstemmelse med det zndrede udmalingssystem.® I nogle kommuner er dette ar-
bejde ikke blevet helt afsluttet i 2013.

Tabel 6.1 nedenfor indeholder en oversigt over de omberegninger, som kommunerne i under-
sggelsen har foretaget i 2014 p& voksenomradet, fordelt pd stgrrelsen af den arlige ekstraud-
betaling.

Som det fremgar af tabellen, gennemfgrte kommunerne 105 omberegninger i 2014, som betgd
andringer i bevillingen i opadgdende retning. Knap en fijerdedel af omberegningerne resultere-
de i ekstraudbetalinger inden for belgbsintervallet 0-250 kr., mens en anden fjerdedel af ombe-
regningerne gav ydelsesmodtagere ekstraudbetalinger mellem 1.000 og 3.000 kr. Endnu en
fierdedel af omberegningerne udmgntede sig i ekstraudbetalinger pa 5.000 kr. eller derover.

Tabel 6.1 Omberegninger pa voksenomradet i 2014, fordelt pa belgbsstgarrelse

Andel af samlede antal ombereg-

Gl Gl B L ninger (uvagtet gennemsnit)

0-250 kr. 23 22 %
250-500 kr. 6 6 %
500-750 kr. 5 5%
750-1.000 kr. 4 4 %
1.000-2.000 kr. 18 17 %
2.000-3.000 kr. 11 10 %
3.000-4.000 kr. 8 8 %
4.000-5.000 kr. 7 7 %
5.000-10.000 kr. 10 10 %
10.000-15.000 kr. 5 5%
Over 15.000 kr. 8 8 %
I alt 105 100 %

Kilde: Kommunernes indberetninger og KORAs egne beregninger.

Omberegning af den udbetalte merudgiftsydelse, enten som led i sagsopfglgningen eller som
fglge af en borgers anmodning, er som hovedregel en konsekvens af stigninger i de merudgif-
ter, som indgar i den oprindelige bevilling, eller af at nye hjalpebehov opstar. Interviewene
med kommunerne viser, at endringer i de sandsynliggjorte merudgifter, og dermed andringer
i bevillingen, typisk sker som fglge af vaesentlige andringer i ydelsesmodtagerens situation og
behov samt pris- og Ignudviklingen. Kommunerne naevner dog ogsa tilfaelde, hvor omberegning
sker pa baggrund af ny viden eller zendret praksis (i kommunerne eller Ankestyrelsen).

Interviewene viser desuden, at der er forskel pa, hvordan kommunerne i udgangspunktet for-
valter bestemmelsen om, at — uanset stigninger i de sandsynliggjorte merudgifter — kan perso-
nen, der modtager merudgiftsydelse, ikke kraeve tilskuddet fastsat pa ny, for der er forlgbet et
ar regnet fra den seneste fastsaettelse. Nogle kommuner vaelger som hovedregel at handtere
administrationen af anmodninger om omberegninger i forbindelse med den arlige sagsopfglg-
ning, mens andre kommuner veelger at sagsbehandle anmodninger med det samme. Der er
dog ikke nogen af kommunerne, som har kunnet dokumentere, hvilken af de to fremgangsma-
der der er mest effektiv rent administrativt.

5 BEK nr. 1434 af 23. december 2012.
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7 Delanalyse 4: Opggrelse af niveau for udbetaling
af merudgiftsydelse til forskellige grupper af mod-
tagere

Delanalyse 4 har til formal at opggre den gennemsnitlige udbetaling af merudgiftsydelse til for-
skellige grupper af ydelsesmodtagere, alt efter hvor stor betydning funktionsnedszettelsen eller
den kroniske/langvarige lidelse har. Delanalysen giver svar p&, hvor stor variationen er bade
mellem grupperne og mellem kommunerne i undersggelsen.

Delanalysen beror pd kommunernes indberetninger i forhold til sager med gennemsnitlig ud-
giftstyngde og sager med relativ stor udgiftstyngde. Fremgangsmaden i kommunernes indbe-
retninger pd sagsniveau er beskrevet naermere i delanalyse 2.

Tabel 7.1 og Tabel 7.2 viser kommunernes gennemsnitlige udgifter til merudgiftsydelse i sager
med henholdsvis gennemsnitlig og relativ stor udgiftstyngde fordelt pd grad af funktionsned-
seettelse. “Grad af funktionsnedsaettelse” skal her forstas som kommunernes vurdering af ydel-
sesmodtagerens “gennemsnitlige funktionsniveau” i relation til at kunne have et normalt hver-
dagsliv.

Det skal bemeerkes, at tallene er fglsomme over for usikkerheder i indberetningerne, idet be-
regningerne i nogle tilfaelde beror pa et forholdsvis begraenset antal sager.

I forhold til gruppering af ydelsesmodtagere ud fra borgerens gennemsnitlige funktionsniveau
har kommunerne i undersggelsen understreget, at de ikke opdeler modtagere af merudgifts-
ydelse pa denne made, og at grupperingen er baseret pa bedste skgn og forbundet med stor
usikkerhed. Det er da heller ikke alle kommuner, som har indberettet fuldstaendige oplysninger
om ydelsesmodtagernes grad af funktionsnedszettelse.

Tabel 7.1 viser tallene for voksenomrddet. Som det fremgar af tabellen, er den gennemsnitlige
merudgiftsydelse hgjere for ydelsesmodtagere med sveaer funktionsnedsaettelse end for ydel-
sesmodtagere med moderat eller let funktionsnedsaettelse. Tabellen viser desuden, at den gen-
nemsnitlige merudgiftsydelse til ydelsesmodtagere med moderat funktionsnedseettelse for sa-
ger med gennemsnitlig udgiftstyngde er lavere end ydelsen til ydelsesmodtagere med let funk-
tionsnedsaettelse. For sager med relativ stor udgiftstyngde er den gennemsnitlige merudgifts-
ydelse til ydelsesmodtagere med moderat funktionsnedsaettelse hgjere end merudgiftsydelsen
til ydelsesmodtagere med lav funktionsnedsaettelse.

Tabel 7.1 Kommunernes udgifter til merudgiftsydelse pd voksenomradet fordelt pd sagstype
og grad af funktionsnedseettelse, 2014

Grad af funktions- Gennemsnitlig udgift . s .
Sagstype nedseettelse (uvaegtet gennemsnit) HgjestellicgiE A UL
Sager med gennemsnitlig Let 14.070 21.540 9.319
udgiftstyngde (kr. pr. 18-
64-3rig) Moderat 10.520 19.864 6.377
Sveer 20.347 37.356 6.192
Sager med relativ stor Let 27.987 29.371 26.604
udgiftstyngde (kr. pr. 18-
64-3rig) Moderat 28.180 36.320 17.704
Sveer 45.343 103.609 15.619

Note: Beregningerne af sager med gennemsnitlig udgiftstyngde beror pd 34 sager (6, 16 og 12 sager for henholdsvis let,
moderat og svaer funktionsnedsaettelse), mens sager med relativ stor udgiftstyngde bygger pa 33 sager (2, 5 og 26
sager for henholdsvis let, moderat og sveer funktionsnedszettelse), dvs. 67 sager i alt. I 20 sager har det ikke veeret
muligt for kommunerne at vurdere ydelsesmodtagerens grad af funktionsnedszettelse.

Kilde: Kommunernes indberetninger og KORAs egne beregninger.
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Det fremgar desuden, at der for hver sagstype er store forskelle mellem kommunernes udgifter
til de forskellige grupper af ydelsesmodtagere. Forskellene er stgrst blandt ydelsesmodtagere
med sveer funktionsnedsaettelse. Blandt sager med relativ stor udgiftstyngde og sveer funkti-
onsnedszettelse er der eksempelvis en forskel pd 88.000 kr. mellem kommunen med den hgje-
ste merudgiftsydelse og kommunen med den laveste merudgiftsydelse.

Tabel 7.2 viser tallene for bgrne-/ungeomradet. Det fremgar af tabellen, at den gennemsnitlige
merudgiftsydelse er hgjere for ydelsesmodtagere med svaer funktionsnedsaettelse sammenlig-
net med ydelsesmodtagere med moderat eller let funktionsnedszettelse, ligesom den gennem-
snitlige merudgiftsydelse til ydelsesmodtagere med moderat funktionsnedsaettelse er hgjere
end ydelsen til ydelsesmodtagere med let funktionsnedszettelse. Det gaelder bade sager med
gennemsnitlig udgiftstyngde og sager med relativ stor udgiftstyngde.

Det fremgar desuden, at der for hver sagstype er store forskelle mellem kommunernes udgifter
til de forskellige grupper af ydelsesmodtagere. Forskellene er stgrst blandt ydelsesmodtagere
med sveer funktionsnedszettelse. Blandt sager med gennemsnitlig udgiftstyngde og sveer funk-
tionsnedszettelse er der eksempelvis en forskel p& 78.000 kr. mellem kommunen med den hg-
jeste merudgiftsydelse og kommunen med den laveste merudgiftsydelse.

Tabel 7.2 Kommunernes udgifter til merudgiftsydelse pa bgrne-/ungeomradet fordelt pa
sagstype og grad af funktionsnedsaettelse, 2014

Grad af funktions- Gennemsnitlig udgift . - :
nedszettelse (uvaegtet gennemsnit) LR U e i L
Sager med gennemsnitlig Let 13.321 24.598 6.692
udgiftstyngde (kr. pr. 0-17-
grgyetyngde (- p Moderat 18.861 36.542 7.426
Sveer 40.972 87.902 9.269
Sager med relativ stor Let 105.229 105.229 105.229
udgiftstyngde (kr. pr. 0-17-
érig) Moderat 117.281 140.048 92.983
Sveer 216.431 1.571.964 82.146

Note: Beregningerne af sager med gennemsnitlig udgiftstyngde beror pd 30 sager (6, 15 og 9 sager for henholdsvis let,
moderat og svaer funktionsnedsaettelse), og sager med relativ stor udgiftstyngde bygger ligeledes p& 30 sager (1, 6
og 23 sager for henholdsvis let, moderat og svaer funktionsnedseettelse), dvs. 60 sager i alt. I 10 sager har det ikke
vaeret muligt for kommunerne at vurdere ydelsesmodtagerens grad af funktionsnedsaettelse.

Kilde: Kommunernes indberetninger og KORAs egne beregninger.

Samlet set viser tabellerne, at den gennemsnitlige udgift til merudgiftsydelse - med delvis und-
tagelse pa voksenomradet - samvarierer med graden af funktionsnedsaettelse forstaet pa den
made, at den gennemsnitlige udgift til merudgiftsydelse stiger, i takt med at ydelsesmodtage-
rens “gennemsnitlige funktionsniveau” falder.® Og dette gaelder pd tvaers af sagstype.

Interviewene med sagsbehandlerne i de undersggte kommuner peger i samme retning. Gene-
relt udbetales der en forholdsvis hgj merudgiftsydelse til borgere med sveer funktionsnedsaet-
telse. Sagsbehandlerne understreger dog, at der ikke kan konkluderes modsat forstaet pa den
made, at ydelsesmodtagere med let funktionsnedsaettelse i nogle tilfselde godt kan fa udbetalt
en relativ hgj merudgiftsydelse.

En enkelt kommune i undersggelsen har desuden leveret et dataudtraek vedrgrende alle modtagere af mer-
udgiftsydelse i kommunen indeholdende kommunens samlede udgifter til disse ydelsesmodtagere (afgraenset
til fglgende funktioner i kontoplanen: 3.22.17, 5.28.21, 5.28.23, 5.32.32, 5.32.33 5.32.35, 5.38.45, 5.38.50,
5.38.52, 5.38.53, 5.38.58, 5.38.59, 5.48.67, 5.48.69, 5.48.70, 5.57.72, 6.45.57 og 6.45.58). En undersg-
gelse af sammenhangen mellem udgifter til merudgiftsydelse og samlede udgifter viser, at der er statistisk
signifikant sammenhaeng mellem de to variable. S&fremt det kan antages, at de samlede udgifter til den en-
kelte ydelsesmodtager kan siges at veere en indikator pd borgerens gennemsnitlige funktionsniveau, bakker
dette fund altsd op om de resultater, der er fundet pd sagsniveau. Det skal bemaerkes, at der ikke er kontrol-
leret for andre variable, som kan have betydning for den observerede sammenhang.
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8 Delanalyse 5: Opggrelse af de dyreste og billigste
sager

Formalet med delanalyse 5 er at opggre kommunernes udbetalinger i de henholdsvis 5 % og
10 % dyreste og billigste bevillinger af merudgiftsydelser.

I nedenstdende Tabel 8.1 er kommunernes gennemsnitlige udgifter opgjort for henholdsvis de
dyreste og de billigste sager pa voksenomradet. Gennemsnitsudgifterne er udregnet for hen-
holdsvis de 5 % og 10 % dyreste eller billigste sager i den enkelte kommune.

Det skal bemaerkes, at de gennemsnitlige beregninger for de enkelte kommuner er behaeftet
med en vis usikkerhed. Dette geelder saerligt for de kommuner, der har en relativt lille sags-
maengde, da gennemsnitsniveauerne her relaterer sig til fa sager, hvorfor fejl i data kan pavir-
ke niveauet markant. I de tilfaelde, hvor der er identificeret fejlkonterede udgifter, er disse sor-
teret fra.

Det ses af tabellen, at de 5 % dyreste § 100-sager i 2014 gennemsnitligt kostede kommunerne
50.793 kr. Dette daekker over en vis variation, hvor de 5 % dyreste sager som minimum ko-
stede 40.350 kr. i gennemsnit, mens de maksimalt kostede 69.859 kr. i gennemsnit.

De 10 % dyreste sager kostede gennemsnitligt kommunerne 40.799 kr. i 2014. Variationen gar
her fra et minimum p& 34.442 kr. til et maksimum p3d 51.920 kr. i gennemsnit.

For de billigste sager er den gennemsnitlige udgift for de 5 % billigste sager 7.091 kr. mod
7.145 kr. for de 10 % billigste. Der er ikke stor variation pa tveers af kommunerne, hvor udgif-
ten til de 5 % billigste sager som minimum er 6.921 kr. og som maksimum 7.200 kr. Det
samme billede ggr sig geeldende for de 10 % billigste sager, hvor minimum er 7.060 kr., og
maksimum er 7.200 kr.

Dette afspejler den tidligere belyste fordeling af sagerne i forhold til gkonomisk tyngde. Her
stod det klart, at kommunerne i gennemsnit har en stor andel af deres sager liggende lige om-
kring minimumsgraensen, hvorfor de 5/10 % billigste sager i alle tilfaelde findes omkring dette
niveau.

Tabel 8.1 De dyreste og billigste sager pa voksenomradet, 2014 (kr. pr. &r)

Gennemsnitlig udgift

(uvaegtet gennemsnit) Hgjeste udgift Laveste udgift
5 % dyreste 50.793 69.859 40.350
10 % dyreste 40.799 51.920 34.442
5 % billigste 7.091 7.200 6.921
10 % billigste 7.145 7.200 7.060

Note: Ved udregningen af kommunernes gennemsnitlige udgifter til de billigste sager er der udeladt de sager, hvor de
&rlige udbetalinger i 2014 18 under minimumsgraensen p& 6.108 kr. pr. ar.

Kilde: Kommunernes indberetninger og KORAs egne beregninger.

I den nedenstdende Tabel 8.2 er kommunernes gennemsnitlige udgifter opgjort for henholdsvis
de dyreste og de billigste sager pd bgrne-/ungeomradet (ud fra samme metode som for vok-
senomradet).

Af tabellen kan det ses, at den gennemsnitlige udgift til de 5 % dyreste § 41-sager var 209.301
kr. i 2014. Dette deekker over en markant variation mellem de deltagende kommuner, hvor de
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5 % dyreste sager i én kommune kostede 100.115 kr. i gennemsnit, mens de i en anden kom-
mune kostede 434.674 kr.

For de 10 % dyreste sager er den gennemsnitlige udgift 167.538 kr., hvilket daekker over en
variation fra 79.093 kr. til 351.390 kr. mellem kommunerne.

Ligesom for voksenomradet ligger de 5/10 % billigste sager gennemsnitligt omkring et udgifts-
niveau svarende til minimumsgraensen. Den gennemsnitlige udgift for de 5 % billigste sager
var 4.588 kr., hvor variationen gar fra 4.524-4.656 kr. De 10 % billigste sager kostede i gen-
nemsnit 4.893 kr., hvor variationen gar fra 4.536-5.302 kr.

Tabel 8.2 De dyreste og billigste sager pa bgrne-/ungeomradet, 2014 (kr. pr. 3r)

Gennemsnitlig udgift

(Uvaegtet ganriemsnit) Hgjeste udgift Laveste udgift
5 % dyreste 209.301 434.674 100.115
10 % dyreste 167.538 351.390 79.093
5 % billigste 4.588 4.656 4.524
10 % billigste 4.893 5.302 4.536

Note: Ved udregningen af kommunernes gennemsnitlige udgifter til de billigste sager er der udeladt de sager, hvor de
arlige udbetalinger i 2014 |18 under minimumsgraensen pa 4.524 kr. pr. ar.

Kilde: Kommunernes indberetninger og KORAs egne beregninger.
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9 Kommunernes udfordringer i forvaltningen af
merudgiftsydelser

Dette afsluttende, perspektiverende afsnit indeholder en beskrivelse af nogle af de vaesentligste
udfordringer, som kommunerne i undersggelsen star over for i forvaltningen af merudgiftsom-
radet. Afsnittet bygger p& de interview, som KORA har gennemfgrt med relevante fagpersoner
pa bgrne-/ungeomradet og voksenomradet i de undersggte kommuner.

9.1 Vurdering og skgn

Adspurgt, om hvilke vaesentlige udfordringer der er forbundet med forvaltningen af merudgifts-
ydelse, henviser en stor del af kommunerne til de mange sk@gnsmaessige afggrelser.

Serviceloven er en rammelov, som saetter rammerne for sagsbehandlingen, ogsd pa merud-
giftsomradet. Eksempelvis defineres det ikke i loven, hvad der er normale udgifter, og hvad der
er ngdvendige merudgifter. Denne vurdering foretages af sagsbehandleren i de enkelte sager.

I forhold til malgruppevurdering er der i vid udstreekning overladt sagsbehandleren et skgn i
forhold til vurdering af, hvorndr en ansgger er omfattet af personkredsen for bevilling af mer-
udgifter. M3lgruppen er defineret i serviceloven, men det er funktionsnedsaettelsen og ikke en
diagnose i sig selv, der har betydning for, om personen er omfattet af malgruppen. Sagsbe-
handleren skal derfor foretage en konkret vurdering af, hvordan funktionsnedszettelsen pavir-
ker den daglige tilveerelse for borgeren/familien.

I forhold til afggrelsen er det som nzevnt ovenfor ikke defineret i serviceloven, hvad der er
normale udgifter, og hvad der er ngdvendige merudgifter. Sagsbehandleren skal derfor skgnne,
hvorndr der er tale om normale udgifter, som en borger/familie forventes selv at afholde, og
hvorndr der er tale om merudgifter. Sagsbehandleren skal fx afklare, hvor meget et barn uden
funktionsnedsaettelse slider pa sit t@j, hvor meget en typisk familie vasker, hvad normaludgif-
ten til kost for voksne er i forskellige aldre osv. Blandt andet ud fra sddanne overvejelser fast-
seettes niveauet for merudgifter.

Kommunerne peger pa, at begge faser af sagsbehandlingen indeholder et stort element af
skgn, hvilket ggr sagsbehandlingen vanskelig og ressourcekravende.

9.2 Mange sager med stor kompleksitet og variation

Interviewene med repraesentanter for kommunerne understreger, at mange af sagerne om
merudgiftsydelse er komplicerede, hvilket stiller store krav til sagsbehandlingen.

N&r der tales om relativt enkle sager, er der ofte tale om sager med en eller f& sygdomme,
hvor funktionsniveauet er let at vurdere. Det drejer sig fx om sager, hvor borgeren lider af
diabetes/disetsygdomme. N&r der er tale om de mere komplekse sager, vedrgrer dette ofte
sager, hvor borgeren har flere sygdomme og forskellige funktionsnedsaettelser, fx fysiske og
psykiske. I de komplekse sager har borgeren altsd sammensatte problemer. Komplekse sager
kan dog ogsa veere sager med en lang historik, fx en klagesag, eller sager, hvor det kan vaere
vanskeligt at vurdere, efter hvilke(n) bestemmelse(r) den pagaeldende borger skal have udbe-
talt tilskud. Kompleksiteten i sagerne hanger desuden sammen med, at sagsbehandleren ved
vurderingen af merudgiftsydelsen skal foretage en raekke individuelle vurderinger.

Repraesentanterne fra kommunerne understreger, at der er stor variation i indholdet af sager-
ne, fx i typen af udgifter der sgges tilskud til. De store forskelle mellem sagerne ggr det van-
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skeligt for kommunerne at skabe ensartet praksis mellem sagsbehandlerne, s ens sager be-
handles ens, og sa det sikres, at afggrelserne er i overensstemmelse med gaeldende praksis.

9.3 Krav til begrundelse

Kravene til begrundelse pd merudgiftsomradet er, ifslge repreesentanterne fra kommunerne,
restriktive og ressourcekreevende. Ikke mindst set i forhold til, hvor meget der udbetales i
merudgiftsydelse, og sammenlignet med kravene, der galder i forhold til mange andre be-
stemmelser i serviceloven.

I henhold til forvaltningsloven mv. skal en begrundelse indeholde en kort redeggrelse for sa-
gens faktiske oplysninger, som har veaeret tillagt vaesentlig betydning for afggrelsen. Hvis der er
tvist om de faktiske omstaendigheder, bgr dette ogsa fremga af begrundelsen. Derudover skal
en begrundelse indeholde henvisning til relevant lovregel eller administrativt fastsatte bestem-
melser. Hvis den trufne afggrelse beror pd en fortolkning af de anvendte bestemmelser, ma der
tillige redeggres for indholdet af den anlagte fortolkning, og i det omfang, afggrelsen efter de
geeldende regler beror pd et skgn, skal begrundelsen tillige angive de hovedhensyn, der har
vaeret bestemmende for skgnsudgvelsen.’

I forbindelse med dialogmgderne henviser reprasentanterne fra en af kommunerne til en sag,
hvor der kraeves dokumentation i form af statistik, som enten ikke er offentligt tilgaengelig og
meget bekostelig at fremskaffe, eller som stammer fra en brancheorganisation, hvor validiteten
af oplysningerne kan anfaegtes.

Mere generelt understreger repraesentanterne i kommunerne, at der ofte gives medhold i kla-
gesager, hvor kommunen har indhentet oplysninger fra autoritative, objektive kilder, fx Dan-
marks Statistik og energiselskaber, og grundigt har beskrevet de oplysninger, som har haft
afggrende betydning for afggrelsen.

9.4 Princippet om sektoransvarlighed

Servicelovens §§ 41 og 100 er subsidizere i forhold til anden lovgivning.® Det vil sige, at det
kun er udgifter eller den del af udgiften, som ikke kan daekkes efter anden lovgivning, der er en
merudgift. Eksempelvis daekkes behandlingsudgifter efter sundhedslovgivningen.®

Interviewene med repraesentanter fra de medvirkende kommuner viser, at merudgiftsydelser-
nes subsidisere karakter som fglge af princippet om sektoransvarlighed giver kommunerne ud-
fordringer i sagsbehandlingen. Dette geelder fx i forhold til reglerne om h%ndvaerkerfradrag.

Derudover har nogle af kommunerne i undersggelsen, iszer pa bgrne-/ungeomradet, udfordrin-
ger med princippet om sektoransvarlighed, hvor det nogle gange kan veere sveert for de for-
skellige enheder at fa koordineret og aftalt, hvilken sektor der skal baere en given udgift. Denne
snitfladeproblematik ses bl.a. i relation til merudgifter til skolekgrsel, hvor det ikke altid er helt
klart, om det er skolesektoren eller socialsektoren, der skal yde hjalpen.

9.5 Ankestyrelsens praksis

Flere af de undersggte kommuner fremhaever, at der mangler en klar linje i Ankestyrelsens
praksis pa omradet, hvilket giver kommunerne store udfordringer i forhold til at treeffe korrekte
afggrelser og skabe ens praksis. I sammenhang hermed peger flere kommuner pa, at Ankesty-
relsen udsender og offentligggr uforholdsvis mange principafggrelser inden for merudgiftsom-
radet.

Ankestyrelsen (2011): Ankestyrelsens praksisundersggelse om merudgifter til voksne.
Servicelovens § 100 gar dog forud for anvendelse af aktivlovens bestemmelser.
Vejledning om ngdvendige merudgifter ved den daglige livsfgrelse.
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Bilag 1 Regelgrundlag

Uddrag af serviceloven, jf. lovbekendtggrelse nr. 1053 af 8. sep-
tember 2015

Merudgiftsydelse

8 41. Kommunalbestyrelsen skal yde daekning af ngdvendige merudgifter ved forsgrgelse i
hjemmet af et barn under 18 8r med betydelig og varigt nedsat fysisk eller psykisk funktions-
evne eller indgribende kronisk eller langvarig lidelse. Det er en betingelse, at merudgifterne er
en konsekvens af den nedsatte funktionsevne og ikke kan dzekkes efter andre bestemmelser i
denne lov eller anden lovgivning.

Stk. 2. Udmalingen af ydelsen sker pd grundlag af de sandsynliggjorte merudgifter for det en-
kelte barn, f.eks. merudgifter til individuel befordring og fritidsaktiviteter.

Stk. 3. Belgbet til daekning af de ngdvendige merudgifter kan ydes, nar de skgnnede merudgif-
ter udger mindst 4.596 kr. pr. ar (2015-niveau). Ydelsen fastsaettes ud fra de skgnnede mer-
udgifter pr. maned og afrundes til naermeste kronebelgb, der er deleligt med 100.

Stk. 4. Hjaelpen efter stk. 1 er betinget af, at kommunalbestyrelsens anvisninger med hensyn
til pasning m.v. fglges.

Stk. 5. Social- og indenrigsministeren kan i en bekendtggrelse fastsesette naermere regler om,
hvilke udgifter der kan ydes hjzelp til, og betingelserne herfor.

Dakning af ngdvendige merudgifter

8 100. Kommunalbestyrelsen skal yde deekning af ngdvendige merudgifter ved den daglige
livsforelse til personer mellem det fyldte 18. &r og folkepensionsalderen, jf. § 1 a i lov om social
pension, med varigt nedsat fysisk eller psykisk funktionsevne og til personer med varigt nedsat
fysisk eller psykisk funktionsevne, der efter § 15 a i lov om social pension har opsat udbetalin-
gen af folkepensionen. Det er en betingelse, at merudgiften er en konsekvens af den nedsatte
funktionsevne og ikke kan daekkes efter anden lovgivning eller andre bestemmelser i denne
lov.

Stk. 2. Udmalingen af tilskuddet sker pd grundlag af de sandsynliggjorte merudgifter for den
enkelte, f.eks. merudgifter til individuel befordring, handsraekninger og fritidsaktiviteter.

Stk. 3. Tilskud til nedvendige merudgifter kan ydes, nar de skgnnede merudgifter udggr mindst
6.000 kr. pr. ar svarende til 500 kr. pr. maned. Tilskuddet fastsaettes ud fra de skgnnede mer-
udgifter pr. maned og rundes op til nseermeste kronebelgb, der er deleligt med 100.

Stk. 4. Social- og indenrigsministeren fastsaetter i en bekendtggrelse regler om, hvilke udgifter
der kan ydes hjeelp til, og betingelserne herfor, herunder nsermere regler om personkredsen for
merudgiftsydelsen.

Stk. 5. Personer, der modtager pension efter § 14 i lov om hgjeste, mellemste, forhgjet almin-
delig og almindelig fgrtidspension m.v., er ikke berettiget til ydelser efter denne bestemmelse,
medmindre de tillige er bevilget kontant tilskud efter § 95 eller borgerstyret personlig assi-
stance efter § 96.
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Uddrag af bekendtggrelse nr. 32 af 21. januar 2015 om tilskud til
pasning af bgrn med handicap eller langvarig sygdom

8 1. Kommunalbestyrelsen skal yde daekning af de ngdvendige merudgifter til forsgrgelse i
hjemmet af bgrn og unge under 18 ar med betydelig og varigt nedsat fysisk eller psykisk funk-
tionsevne eller indgribende kroniske eller langvarige lidelser.

Stk. 2. Med indgribende lidelse forstds, at lidelsen skal vaere af en sddan karakter, at den har
alvorlige fglger i den daglige tilvaerelse.

Stk. 3. Med kronisk lidelse forstas sygdomstilfselde o.l., som fra det tidspunkt, hvor de opstar,
normalt vil vare i flere ar.

Stk. 4. Med langvarig lidelse forstas, at lidelsen normalt skgnnes at vare et ar eller mere.

Stk. 5. Behovet for daekning af merudgifter vurderes i forhold til ikke-handicappede bgrn pa
samme alder og i samme livssituation.

Uddrag af bekendtggrelse nr. 1434 af 23. december 2012 om
ngdvendige merudgifter ved den daglige livsfgrelse

8 1. Kommunalbestyrelsen skal efter servicelovens § 100, stk. 1, yde daekning af ngdvendige
merudgifter ved den daglige livsfgrelse til personer mellem det fyldte 18. &r og folkepensions-
alderen, jf. § 1 a i lov om social pension, med varigt nedsat fysisk eller psykisk funktionsevne
og til personer med varigt nedsat fysisk eller psykisk funktionsevne, der efter § 15 a i lov om
social pension har opsat udbetalingen af folkepensionen.

Det er en betingelse, at merudgiften er en konsekvens af den nedsatte funktionsevne og ikke
kan daekkes efter anden lovgivning eller andre bestemmelser i loven.

Stk. 2. Med varigt nedsat funktionsevne forstas en langvarig lidelse, hvis konsekvenser for den
enkelte er af indgribende karakter i den daglige tilvaerelse, og som medfgrer, at der ofte ma
seettes ind med ikke uvaesentlige hjalpeforanstaltninger.

Stk. 3. Personer, der modtager pension efter lov om hgjeste, mellemste, forhgjet almindelig og
almindelig fgrtidspension m.v., er efter servicelovens § 100, stk. 5, ikke berettigede til ydelser
efter lovens § 100, medmindre de tillige er bevilget kontant tilskud efter servicelovens § 95
eller borgerstyret personlig assistance efter § 96.

Stk. 4. Personer, der modtager invaliditetsydelse tilkendt efter lov om hgjeste, mellemste, for-
hgjet almindelig og almindelig fgrtidspension m.v., kan samtidig fa deekket ngdvendige merud-
gifter efter servicelovens § 100.
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Bilag 2 Eksempler fra kommunernes veaerktgjer til
fastleeggelse af normalniveauer

Bilagsfigur 2.1 Eksempler fra kommunernes vaerktgier til fastleeggelse af normalniveauer pa
merudgiftsomradet for voksne

Antallet af ture/rejser af forskellige typer som udgangspunkt er fastlagt af X Kommune ud fra, hvad der
betragtes som normalt for andre. De fastlagte antal er fglgende:

&  Fritidsaktiviteter: 1 gang om ugen

s Personlig pleje (frisar, fodterapeut, kiropraktor mv.): 1 gang om maneden (Som udgangspunkt til
nzermeste)

* Almindelige laegebesgg: 2 gange om aret

s  Besgg hos familie/venner i naeromradet (indenfor 20 km}: 1 gang om ugen

* Besgg hos familie/venner udenfor nasromradet: 4 gange om aret

Befordring til uddannelse og arbejde:

Julia bor i X by og har et fleksjob i ¥ by, hvor hun arbejder 3 dage om ugen, svarende til 138 dage om aret.
Hun har 20 km pa arbejde og har tidligere benyttet sig af bussen, nar hun skulle til ¥. Hun kan saledes ikke
sandsynliggere, at hun ville have cyklet eller kart pa knallert til arbejde. Hendes handicaphil har ikke et
szerligt hajt forbrug af breendstof (mere end 13,7 km/l), og den forbrugte takst er derfor pa 2,05 kr./km.
Turen pa 30 km beregnes saledes til at koste 61,5 kr. og skal kgres to gange dagligt. Med rejsekort
rabattrin O ville turen med bus havde kostet 31 kr. og skal keres 2 gange dagligt. Vaer obs pa forskellige
rabattrin med rejsekort. Med rabattrin 7 vil turen koste 13,95 kr.

COLIAKI
Glutenallergikere kan fa dazkket merudgiften til seerlig kost efter en fast takst, der fremgar af

Cgliakiforeningens hjemmeside.

I X Kommune gives der dog ikke tilskud til porto, da sta@rstedelen af varerne kan kgbes i almindelig
dagligvareforretninger. Der gives heller ikke tilskud til spild af madvarer, da det anse som vaerende normalt,
at der er et vist spild af madvarer i en almindelig husholdning. Derfor betragtes dette ikke som noget der er
szerligt geeldende for glutenallergikere.

SNERYDNING
Et gennemsnitligt fortov | X Kommune er 20-35 meter. Det tager i gennemsnit 25 minutter at rydde. Ifglge
Danmarks Statistik er der 29 dggn med snefald om aret i Danmark.

Det vil derfor som udgangspunkt veere en samlever eller stgrre bgrn der vil udfgre opgaven, hvorfor der

ikke vil vaare en merudgift.

Hvis det er enlige, der ikke har mulighed for at f4 en ven, nabo eller lignende til at udfgre arbejdet til
"rpdvinstakster” (se hdndsrazkninger), skal der indhentes tilbud fra et firma, og afregnes direkte dertil.

Hvis borgeren kan sandsynliggare, at fortovets stgrrelse afviger fra det almindelige, beregnes merudgiften

saledes:

| Antal meter fortov x 1 minut pr. meter / 60 minutter x timepris fra firma x 29 dage = arlig merudgift |
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VINDUESPUDSNING

eegtefaellens andel.

Boligejernes Videnscenter (Bolius) anbefaler indvendig pudsning af vinduer en gang i kvartalet. Pudsning af
vinduer udvendigt anbefales hver anden maned. Der indhentes minimum to tilbud, hvor opgaven
udspecificeres. Borgeren kompenseres for prisen pa det billigste tilbud, og der afregnes direkte med
leverandgr. Hvis borgeren har en s=gtefaelle fratraekkes 50%, da borgeren ikke skal kompenseres for

Juice og druesukker SM 102-10 og 103-10 og 10-14
Diabetes 1 Merudgift til druesukker/juice traeffes efter indhentet la=gelige oplysninger og blodsukker-
malinger om hyppigheden af lavt blodsukker f eks. 3 mdr
Diabetesforeningen anbefaler enten Glykogel, juice eller druesukker til behandling af fe-
lingstilfeelde
Billigste behandling af falingstilfazlde kan daskkes af § 100:
- Ablejuice hos Nemlig.com til 10,95 kr. for 5 brikker. Det giver en stykpris pa 2,19
kr. {(indeholder 200 ml der svarer til ca. 20 g sukker - det er lasgeligt anbefalet at
man indtager 10-20 g ved falingstilfzelde, men da resten smides vask eller drikkes
er det nedvendigt med en brik pr. behandling)
- En pakke druesukker — Dextro Energy — med 14 stk. koster 12,50 kr. pr. pakke, jf.
Mitliv.dic. En pakke druesukder med 14 stk svarer il gennemsnitlig 4 behandlin-
gera 3,13 kr. Saerskilt beregning ud fra
flere maneders blodsuk-
Dette giver en gennemsnitspris pa: 2,66 kr. kermalinger og lagelige
oplysninger om diabetes
Ifig. overlasge X er det ikke usasdvanligt for en person med diabetes type 1 at have 3 fe- | er velreguleret.
lingstilfaelde om ugen
Maks. 414,96 kr.
Derfor kan man i afgarelsen vaelge at skrive felgende
Druesukker/Juice til 3 folingstilfaelde pr uge x 2,66 kr. x 52 uger = 414,96 kr./ar
(sa kan borger selv valge om det er druesukker el juice de indtager)
Medicin Tilskudsberettiget medicin med direkie arsag | handicappet. Behandles ud fra ekspediti-
onsliste.
Vazr opmasrksom pa evt. kronikertilskud og tilskud fra Danmark.
Samt om borgeren har medicinkort gl. pensionsordning tilkendt fer 1.1.2003 (BPA).
Den nadvendige merudgift/egenbetalingen til medicin kan som udgangspunkt max. udge-
re 3.775 kr. pr. ar, da der kan seges kronikertilskud via egen laege, hvis medicinudgifter
overstiger dette beleb arligt, og du har et varigt og fagligt veldokumenteret behov for til-
skudsberettiget medicin.
Vask: Det skennes, at det er normalt for en person at vaske 3 gange | gennemsnit om ugen. Wask:
1kulert, 1koge, 1lys, samt handklasder og sengetej. 40 grader
Elforbrug: 1 kr kr
Oplysning fra Energicentret Vest +
Wask: Wandforbrug:
Wed 40 grader: 0,5 KWh = 1 kr. 2,20 kr.
Ved 60: 1 KWh =2 kr. + szsbe 1,60 kr
Ved 95: 1,9 KWh = 4 kr. lalt=4,8kr
+ 60 grader:
Wandforbrug: iflg. oplysninger fra Seas-nve 28-11-13: Elforbrug: 2 kr kr.
+
Det beregnes at der pr. maskinvask anvendes 40 ltr. vand til en pris a 0,055 kr. pr. ltr. Vandforbrug:
0,055 kr.x 40 = 2 2kr. 220 kr.
Gennemsnitlig vask, pris: 8,8 kr. + saebe 1,60 kr
| alt=5,8 kr.
Terretumbler:
Ny energisparende model 1200 omdr. 1,3 KWh = 2,60 kr. Terretumbler § kr.
Andre 1200 omdr. 2.7 KWh = 5§ kr (2014-tal)
“askepulver: pr. vask 1,60 kr.
(Beregnet ud fra Anel 5,5 kg pns 89 kr.)
Havearbejde
Nedvendighedsvurdering fra Park og Vej anvendes.
Vurdering af tidsforbrug ved klip af hask, grassslaning, beskasring af traser og buske og
vanding af ukrudt fra PV anvendes.
- - - =
Vurdering af fordeling af areal i have mv. foretages pa baggrund af google
- (=]
maps og BBR. Husk at gemme kopier af google maps og BBR pa sagen.

Note: Eksemplerne er anonymiseret, s kommunenavne ikke optraeder.

Kilde: Kommunernes skriftlige vaerktgjer til fastlaeggelse af normalniveauer pa merudgiftsomradet for voksne (interne
instrukser, serviceniveaubeskrivelser mv.).
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Bilagsfigur 2.2 Eksempler fra kommunernes vaerktgjer til fastlaeggelse af normalniveauer pa
merudgiftsomradet for bgrn og unge

Handicaprettede kurser

Der kan ydes hjzelp til forsldres og eventuelt andre parerendes merudgifter som felge af nadvendig
deltagelse 1| handicaprettede kurser. De udgifter, der kan vaere tale om, er fx rejseudgifter, merudgifter
ved maltider og ophold, kursusafgift, kursusmaterialer, pasning af barn/berm, som ikke skal med pa
kurset. Husk at der i tilfaelde af kurser med forplejning skal ske reduktion af udgiften i forhold til hvad

udgiften til kost normalt ville vasre — KLs gasldende takster anvendes.

Fritidsaktiviteter / idrast

Ifalge kulturministeriets kulturvaneundersegelse fremgar det at 84 % af barn og unge mellem
10-18 ar gar til minimum 2 fritidsaktiviteter. Vejledende kan det skennes, at der farst kan blive
tale om en nedvendig merudgift, hvis det skennes nadvendigt, at barmet gar til mere end 2 akti-
viteter. Der kan dog vasre tale om at daskke fx karsel, hvis bamnet kun kan ga til en speciel akti-
vitet, som paferer familien en udgift, som andre familier ikke har, eller at den enkelte fritidsinte-
resse er dyrere end normalt.

Handicapridning, rideterapi og musikterapi, betragtes som behandling. Der kan derfor ikke ydes
filskud hertil efter SELE41.

Reremaskine/lsmaskine:

Caliakiforeningen anbefaler, at kommuner giver tilskud, idet den reremaskine caliaki-familierne
skal bruge er meget dyr, men nedvendig for familierne at anskaffe.

Vedr. beregning af merudgiften findes der prisniveau pa en reremaskine, som typisk vil blive
anvendt i bamefamilier. Forskellen pa prisen af denne og op til den familien seger om tilskud til
kan daskkes via §41. Det besluttes altsa, at kommunen fremover yder tilskud til merudgift fra
"alm. rearemaskine" til "kraftig” reremaskine.

Slitage pa toj
Der tages udgangspunkt i, at barets normal garderobe og pris ser ud som nedenstiende. Priserne er
taget ud fra et gennemsnit af priserne | Bilka og H&M, rundet op til hele kroner.

Der er tale om et vajledende gennemsnitstal. Barnets alder ma tages i betragtning, da f. eks. er almindeligt,
at bgrnehaveb@rn har ekstra tgj, overtej og sko til brug i bernehaven.

Emne |Normalt antal Stk. pris

Toj 10 par stramper 10 kr.
10 sast underte) 50 kr.
4 seat natia] 100 kr.
7 lange bukser 130 kr.
4 korte bukser 80 kr.
10 trejer med lange sermer 70 kr.
8 tréjer med korte eermer 50 kr.
2 stk, cardiganivarm trgje/ heettetrajer 120 kr.
2 seet sporistg) 200 kr.
1 seot fritidste] 130 kr.
1 stk. badets] 100 kr.
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Eks: En familie har i april 2012 haft 148 km. fritidskersel i deres handicapbil.
Ji. Shells listepris for april 2012 koster en liter diesel i gennemsnit 12,09 kr.
Tidligere bil: 148 km / 20,2 km (pr. liter) * 12,08 = 88,58 kr.

Handicapbil: 148 km. / 13,9 km. (pr. liter) * 12,09 kr. = 128,73 kr.

Merudgift ved kersel | handicapbil: 128,73 kr, — 88,58 kr. = 40,15 kr.

Lejr

Det er beslutiet at alle ansggninger om lejr, skal tages med pa teammade, hver teamet bliver informeret
om ansggning og udfald. Sledes at der er en falles servicestandard.

Merudgifien til lejr/koloni kan bevilliges iht. Servicelovens § 41.

Der er en principafggrelse om daskning af merudgifter Uil ferielejr til et handicappede barn - link til
afgerelsen:

Merudgifter forsgrgelsen - begrn - lejr- afholdelse af ferie - afl in

Egenbetaling fastsaettes til kr. 900, - eller den egenbetalingsvarende til alm. foreeldrebetaling fil ex.
Spejderlejr. De 900 kr. er sat ud fra hvad det koster at have et barn pa spejderlejr i ca. 1 uge.

Husk at afdsek hvad barnet skal | sommerferien. Skal barnet pa lejr med klubben, spejdemne,
fodboldklubben. Hvad er normait for et alderssvarende barn i sommerferien?

Vadservietter
Pakke 4 100 stk. | 10 kr. (0,10 kr. pr. stk
FPriser for vddrervietfer fra First Price fra www.superbest. d&,

Test viver, at discountudgaver af vddservietter stdr belt § mdi{ med de dyrere udpaver:

begpe/ [ sondagravisen.dl/ 2017 /47 ~ / media/ SCCA2BEE.A1 294456 B8 36 CB.A0TEF2EIFCE, avkx
betpe/ [ taenke. AR/ test/ vaadrerviettor/ testeRema/ 37908

Engangsvaskeklude

Pakke 2 50 stk | 8,95 kr. (0,18 kr. pr. stk

Priser fra pwa.aldidg og Senende dagligvarcbutiifer

Handsprit

Flaske 2 500 ml | 74 kr. (0,15 kr. pr. ml)

Priser fra apofesiet fopdet pd pww webapoteket dE)

Engangshandsker

Engangshandsker, LDPE, medium | 11,76 kr. 4 100 stk. (0,24 kr. pr. par)
Priser fra ww.qbenatrivart.dz

Ferskolealderen Skolealderen Piper Piper Drenge Drenge
Alder og 1-5 ar 6-9 ar 10-13 | 14-17ar| 10-13ar | 14-17 ar
energitrin 4.100 - 5.300 K] TT70 K] ar 9.600 K] | 9.800 k] | 12.300
8.600 KJ KJ
Merudgift 496 kr. 667 kr. T8Tkr | 899kr | 933 kr 1.031 kr.
pr. maned

Opdysningerne er fra Coliakiforeningens bereaninger af merndgifien (brisveguieret vig Danmark Statistig):
begpe/ f wow. coelaki Ak / fleadwmin/ cocBaki/ Aktivprupper) Blandst/ Merudpiftchersoning DCE 2073041

Note: Eksemplerne er anonymiseret, s kommunenavne ikke optraeder.

Kilde: Kommunernes skriftlige vaerktgjer til fastlaeggelse af normalniveauer pd merudgiftsomradet for bgrn og unge (in-
terne instrukser, serviceniveaubeskrivelser mv.).
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Det Nationale Institut
for Kommuners og Regioners
Analyse og Forskning

Kebmagergade 22
1150 Kebenhavn K

E-mail: kora@kora.dk
Telefon: 444 555 00



