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1. DELANALYSENS FORMAL OG KONTEKST

Regeringens gkonomiudvalg har i 2013 igangsat et analysearbejde pa asylomradet med tre overordnede formal; (1) at minimere
budgetusikkerheden, (2) at nedbringe sagsbehandlingstiden, og (3) sikre en effektiv drift og styring af indkvarteringsomradet

Driften af indkvarteringsomradet (pkt. 3) er fokus for neervaerende analyse, men det skal ses i sammenhaeng med de to gvrige
initiativer, da relevante forhold fra disse inddrages

Lasningen skal i seerlig grad imgdekomme tre rammeforhold for omradet

— Asylaftalen, "Aftale om aget fokus pa udrejse — nye muligheder for asylansggere” af 19.9.2012

— Varierende efterspargselsforhold, som omradet er underlagt, i form af bade volumen og sammenszetning

— Tage hensyn til de seerlige markedsforhold, som kendetegner indkvarteringsomradet

Det laegges til grund, at indkvarteringsopgaven skal Igses til den politisk fastsatte kvalitet, som forvaltes via Udlaendingestyrelsens
tilsynspligt

2. NUVERENDE ORGANISERING OG STYRING

Asylindkvarteringsomradet er organiseret under Justitsministeriet og Udlaendingestyrelsen, som via fem operatarer drifter 12
indkvarteringsregioner, der igen bestar af ét eller flere centre. Indkvarteringskapaciteten var pa 6.680 pladser i 2012.

| dag findes fire centertyper; (1) modtage-/udrejse-, (2) opholds-, (3) barne- og (4) omsorgs-/kvindecentre

Omradet administreres af Justitsministeriet og Udlaendingestyrelsen. @konomi og evrige mal fastlaegges pa finansloven samt
gennem resultatkontrakten. En vaesentlig styringsparameter har historisk vaeret 95% belsegningsgrad. Udleendingestyrelsen tegner
arlige kontrakter med de omtalte operaterer under BUM-modellen for inddeekning af indkvarteringsbehovet.

US har ansvaret for kontrahering, styring og opfalgning i forhold til operatarernes opgavevaretagelse, betaling af operaterernes
fakturaer samt ansvaret for boligportefgljen (i.e. rekvirering/afskaffelse af kapacitet).

Operatarerne star for levering af de kontraktbestemte ydelser til de indkvarterede, bl.a. ‘Indkvartering/netveerk’, ‘Aimen
sundhedsbetjening’, ‘Barneundervisning og fritidstilbud’ og ‘Voksenundervisning og aktivering’. Saerlige social- og sundhedsydelser
leveres af eksterne aktgrer (speciallaeger, hospitaler, specialinstitutioner etc.) efter henvendelse fra operatarerne og godkendelse i
Udlzendingestyrelsen

Omréadet har set en vaesentlig udvikling i form af introduktion af flere og nye operatarer over de seneste ar, hvorved man har nedbragt
enhedsomkostningerne gennem gget konkurrence mellem operaterer, og ved at udnytte marginalkapacitet i den eksisterende
kommunale drift uden for asylsystemet
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3. KORTLAGNING OG ANALYSE AF RESSOURCEANVENDELSE

Udlzendingestyrelsen anvendte 1,1 mia. kr. pa asylindkvartering og tilbud i 2012, heraf ~85 procent af de samlede udgifter (~950 mio.
kr.) til ‘Indkvartering og underhold’ (§11.51.22) og ‘Drift og tilpasning’ (§11.51.20). Hovedfokus for analysen lzegges pa disse konti, da
de gvrige er enten sma og / eller sveert pavirkelige (eksempelvis finanslovsfastsatte kontante ydelser til asylansggere)

Af de ~950 mio. kr. blev ~40 procent (~400 mio. kr.) benyttet pA modtagecentre, ~35 procent (~330 mio. kr.) pa opholdscentre, ~15
procent (~130 mio. kr.) pa b@rnecentre og ~5 procent (~50 mio. kr.) pA omsorgscentre

Der anvendes tre hovedafregningsprincipper mellem Udlaendingestyrelsen og operatarerne pa forskellige poster:

— Ydelsestakster: Til ‘Indkvartering og Underhold’ (ekskl. saerlige social- og sundhedsudgifter) benyttes faste ydelsestakster pr.
arsperson som er fastsat pa de arlige finanslove

— Fast belgb/ramme: Til ‘Drift og Tilpasning’ benyttes fast belgb bl.a. i forbindelse med kompensation til operatarer nar de
kontraktuelt fastsatte overfarsler ikke deekker udgifterne. Rammestyring benyttes til ‘Indkvartering og Underhold’ til dele af
transportudgifterne, samt f.o.m. 2013 til dele af de saerlige social- og sundhedsudgifter

— Direkte afregning/refundering: Til seerlige social- og sundhedsydelser benyttes direkte refusion af udlagt belagb efter ansagning
fra operator til Udlaendingestyrelsen

Operatagrernes indtaegter er via ydelsestaksterne knyttet til centertyper pa baggrund af et princip om, at centrene huser asylansggere i
forskellige faser og med forskelle behov. Specielt varierer taksten til ‘Netveerk og indkvartering’ markant for de forskellige centertyper
(faktor +25 mellem hgjeste og laveste takst)

Baseret pa en oversigt over fasefordelingen pa de enkelte centre er der dog ikke en klar sammenhaeng mellem beboerfordelingen i
faser og centertyperne, hvilket bryder med princippet om takstgodtgarelse baseret pa behov

Baseret pa operatgrernes indrapporterede omkostninger ses det, at enhedsomkostningerne varierer bade mellem centertyper og
operatarer inden for samme centertype, hvilket motiverer sammenligningsanalyser pa de ~75 procent af de basen, hvor det er
meningsfyldt
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3. KORTLAGNING OG ANALYSE AF RESSOURCEANVENDELSE (fortsat)

Baseret pa sammenligningsanalysen identificeres et bruttopotentiale pa ~100-150 mio. kr. gennem

Match af indkvarteringstilbud til behov: Ved at omfordele beboerne pa de korrekte centertyper, baseret pa faseinddeling findes et
effektiviseringspotentiale pa ~19-29 mio. kr. (ikke direkte additivt med gvrige potentialer)

Harmonisering af netvaerksmedarbejdernormering: Benchmarking af medarbejdernormeringer inden for samme centertyper viser
potentielle effektiviseringer pa ~33-64 mio. kr.

Harmonisering af udgifter til uddannelse/aktivering: Enhedsomkostningen er i gennemsnit lavere for bgrneuddannelsesydelser
kabt snarere end egenproduceret, og generel nedbringelse til bedste praksis vurderes at have potentiale omkring ~11-15 mio. kr.

Harmonisering af social- og sundhedstiloud: Ved analyse af disse udgifter vurderes et effektiviseringspotentiale pa 22-34 mio. kr.
pé en base af 207 mio. kr. Besparelsen opnads gennem harmonisering af tildelings- og ansggningsfrekvens pa tveers af
operatarer og centre. Hospitalsbehandling er taget ud af analysen, da denne vurderes meget lidt pavirkelig

Forbedrede huslejevilkar: Ved analyse af de forskellige lejemals kontraktvarighed, og optimering af denne, lokaliseres en
potentiel effektiviseringsmulighed pa ~10-15 mio. kr.

Harmonisering af transportudgifter: Effektivisering af transport til servicetilbud (ikke sagsbehandling eller flytning) vurderes at
kunne bidrage ~6-8 mio. kr., f.eks. gennem gget anvendelse af lokalt placeret tilkabt uddannelse

Tilpasning til ensartet niveau for ejendomsdrift og viceveert: Nedbringelse af udgiften per kapacitetsenhed pa tveers af
operatarerne til gennemsnittet af de kommunale operatarer resulterer i en besparelse pa 11-12 mio. kr.

. FORSLAG OM MULIGE FORBEDRINGSTILTAG

For at foretage den gkonomiske driftsmaessige optimering, ma man

4.1 Opstille modeller for rentabel tilvejebringelse af den efterspurgte kapacitet og opgavelgsning

4.1.1 Kortleegge efterspgargslen for asylindkvartering, dens struktur og volumen, herunder varians

4.1.2 Kortleegge gkonomien i udbudssiden, herunder omkostningsdrivere og -funktionen for inddaekning af efterspergslen
4.2 Optimeret model: Beskrive fordele og ulemper ved de identificerede modeller, herunder den resulterende gkonomi
4.3 Revidere principper for styring og kontrahering
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4.1.1 ASYLINDKVARTERINGSEFTERSPQRGSLEN:

Efterspargselsstrukturen er fastlagt delvist af de lovgivningsmeessige rammer for omradet — f.eks. hvad angar kapacitetstyper og
ydelser — og delvist af behovene hos asylansggerne. Indkvarteringsvolumen er kendetegnet ved store udsving over ar, betydelig
lobende variabilitet, og en begreenset prognosehorisont (6-12 maneder)

Som fglge af ovenstaende rammebetingelser samt behovssegmenteringen af asylansggerpopulationen konkluderes, at
kapacitetsbehovet kan inddaekkes af 6 centertyper med hver deres tilhgrende ydelsesportefalje

Modtagecenter: Der etableres ét primaert modtagecenter jf. lovgivning og det anbefales at sikre en kort gennemlgbstid (maksimalt
2-3 uger, gerne kortere), saledes at opgaveportefglien kan slankes for f.eks. uddannelse og aktivering

Primeert udrejsecenter: Det lzegges til grund at der etableres et udrejsecenter for afviste asylansggere som led i udmgntningen af
Asylaftalens malsaetninger om fokus pa hjemrejse via motiverende foranstaltninger

Barnecenter: Center for uledsagede barn og unge med dggnbemanding og kompetence til handtering af denne gruppe inden for
de gaeldende konventionsbestemmelser

Omsorgscenter: Center for ansggere med alvorligere fysiske eller psykiske lidelser med behov for dggntilsyn og intensiv
sundhedspleje. Kan eventuelt lokaliseres sammen med indkvartering af enlige kvinder forudsat fortsat naerhed til Kebenhavn.

Opholdscenter: Indkvartering, uddannelse og aktivering for ansggere, der medvirker til sagsbehandlingen og evt. senere
hjemrejseforanstaltninger, mens deres sag behandles i det danske system

Sekundeert udrejsecenter: Indkvartering, uddannelse og aktivering for ansggere i fase 3, har behov for dagnvagt og kantine, men i
et mere abent regime end det primaere udrejsecenter jf. lovgivning

Det skal bemaerkes, at visse kapacitetstyper med fordel kan placeres geografisk i umiddelbar naerhed af hinanden

4.1.2 GKONOMIEN | UDBUDSSIDEN
| kraft af bredden af operateropgaven, som spaender over en raekke faglige specialiseringer, bliver fuld egenproduktion forst
priskonkurrencedygtig og driftsstabil ved store indkvarteringsvoluminer, typisk ved ca. 1.000 indkvarterede arspersoner

Selv de starste eksisterende centre (kapacitet pa ca. 750 pladser) er ikke konkurrencedygtige med de observerede markedspriser,
hvad angar bgrneundervisning, specielle sundheds- og socialydelser og administration
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4.1.2 GKONOMIEN | UDBUDSSIDEN (fortsat)

Analyser indikerer, at omkostningsligevaegt indtraeder ved ca. 1.000 indkvarterede arspersoner i egenproduktion af disse ydelser

| kraft af mangel pa et effektivt marked for netveerk og indkvartering ma denne ydelse egenproduceres, og den bliver derfor

bestemmende for, hvornar skala opnas for et center, der udnytter markedet til alle andre ydelser

Rentabel og stabil drift kan derfor opnas i to forskellige centerstrukturer

= Centertype A: Tilkabscenteret hvor alle ydelser undtagen netveerk og indkvartering erhverves pa markedet (evt. undtagen
enkelte andre asylunikke funktioner der ikke findes i markedet)

o Centertype B: Egenproduktionscentret hvor alle ydelser egenproduceres (evt. undtagen specielle sundhedsydelser)

4.1 MULIGE INDKVARTERINGSMODELLER PA SYSTEMNIVEAU

* Ved at sammenholde det prognosticerede kapacitetsbehov per centertype med markedsudbuddet findes det for 4 af de 6
kapacitetstyper identificeret i 4.1.1., gkonomisk og driftsmaessigt fordelagtigt at benytte centertype A. For de to resterende, opholds-
og sekundeerudrejsekapacitet, ma der foretages dynamisk modellering af den optimale sammensaetning af centertyper

De fire kapacitetstyper, hvor centertype A synes klart fordelagtig i kraft af lavt volumenniveau og stor varians, er primaert

modtage-, udrejse-, barne- og omsorgscenter

For almindelige opholds- og sekundeer udrejsekapacitet er kapacitetsbehovet sa stort (+1.000 indkvarterede) selv i de laveste

ekstremscenarier, at egenproduktion er muligt til konkurrencedygtige omkostninger

Dermed kan opstilles to hovedmodeller

= Model 1: Alle kapacitetstyper tilvejebringes udelukkende med centertype A (tilkabscenteret) og primeaert netveerk og
indkvartering egenproduceres

= Model 2: Som model 1 med den vaesentlige undtagelse, at der etableres to store, egenproducerende centre med hver +1.000
pladser, hvorved grundbehovet for ophold og sekundeer udrejse inddeekkes til lavere enhedsomkostninger

Det gkonomiske optimale valg kan modelleres baseret pa kapacitetsprognosens forventningsbillede, idet man afvejer risikoen og

omkostningen ved tompladsomkostninger, abne / lukke omkostninger og ngdkapacitetsomkostninger. Dette bgr fremadrettet

foretages minimum hver 6. maned baseret pa kapacitetsprognosen

4.2 FORDELE OG ULEMPER VED DE MULIGE MODELLER

* Model 1 udmeerker sig ved starre fleksibilitet og implementerbarhed, mens model 2 kan give lavere totale omkostninger i nuveerende
prognoses middelforventning, hvis det skannes muligt at realisere to centre af hver 1.400 indkvarterede arspersoner (for at fa
skalagevinst)
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4.2 FORDELE OG ULEMPER VED DE MULIGE MODELLER (fortsat)

Idet model 1 er en forudsaetning for model 2 samt vurderes at veere lettere at implementere, laegges model 1 til grund for den
gkonomiske konsekvensberegning i forhold til 2012 realiserede omkostninger. Model 2 repreesenterer sadledes en mulig upside, og
besluttes denne implementeret, er der mulighed for et yderligere potentiale omkring 25-30 mio. kr.

Model 1 skennes at kunne realisere en effektivisering pa ~10-15% for omradet sammenlignet med 2012 omkostninger (justeret for
volumen og mixeffekter samt lovgivningstilpasninger)

Hovedparten af effektiviseringen hgstes fra harmonisering af ydelsesniveauer samt gget brug af markedstilkab, navnlig pa social- og
sundhedsomradet, netveerksmedarbejdere og undervisning

Givet nuveerende indkvarteringsprognose vil fordelingen af totalkapaciteten pa ca. 5.800 pladser i model 1 veere 400 pladser pa
primaert modtage-, 330 pa primeert udrejse-, 140 pa bgrne-, 150 pa omsorg-, 3.000 pa sekundeer udrejse- og 1.800 pa
opholdscentrene ; ud af de samlede pladser er ca. 55% basispladser, og 45% bufferpladser (forskellen pa nuvaerende og ny struktur
er illustreret pa falgende side)

4.3 STYRING OG KONTRAHERING

For at udnytte modellens fulde potentiale skal tre hovedomrader inden for styring og kontrahering tilpasses

— Styrings- og opfalgningsforudsaetninger skal revideres saledes at Udlaendingestyrelsen far det nedvendige prognosegrundlag og
mandat til at kapacitetsplanlaegge og —justere mest muligt omkostningseffektivt. Som en del heraf skal 95%
belaegningsmalsaetningen differentieres

— Kontraheringsprincipperne skal tilpasses saledes, at Udlaendingestyrelsen kan kontrahere kapacitet mere fleksibelt, f.eks. i
kortsigtede rammeaftaler for “bufferkapacitet”, og ydelsestilkgb hos kommunerne bar smidiggares gennem bindende nationale
takster

— Afregningsmodellen omleegges for bedre at reflektere real-ekonomien hos operatererne og indhente effektiviseringerne

5. IMPLEMENTERING

Implementering omfatter indbudgettering af den resulterende gkonomi og takst-struktur pa FFL samt den praktisk realisering gennem
forhandlinger med operatarerne, efterfulgt af en overgangsfase indtil indkvarteringssystemet opererer i sin nye form

Der ses tre overordnede tilgange til implementering af de identificerede initiativer og besparelser, hhv.:

— Model A: Indbudgettering af de identificerede besparelser i FFL14, og efterfalgende forhandlinger med operatarerne

— Model B: Markedsafprgvning og forhandlinger med operatarerne, og efterfalgende indbudgettering af besparelserne i FFL15

— Model C: Et kompromis mellem de to ovennaevnte, med en trinvis implementering af effektiviseringsinitiativerne
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5. IMPLEMENTERING (fortsat)
Det tredje alternativ anbefales (og uddybes) af hensyn til en afvejning af:
l) onsket om hurtigt muligt at kunne realisere dele af effektiviseringspotentialet samt
Il) ansket om at minimere implementeringsrisikoen, herunder for frafald af operatarer

* Implementering foreslas gennemfgart i to hovedtrin for at sikre den ngdvendige forberedelse og integration med de @vrige delanalyser
samt tilgodese det finanspolitiske arshjul

Trin 1: Tilpasning af strukturuafhaengige initiativer og implementeringsforberedelse med besparelseseffekt pa 33-40 mio. kr. i
2013/14

Trin 2: Implementering af strukturafheaengige initiativer, herunder genforhandling af kontrakter med akkumuleret
besparelseseffekt inkl. trin 1 p& 35-45 mio. kr. i 2014 og 102-129 mio. kr. for 2015

* De to hovedtrin kan yderligere nedbrydes i en raekke enkeltinitiativer, samt i tre deltrin hver, hvorved beslutningsreekken fremstilles

Trin 1A: Beslutning af indkvarteringsomradets onskede malbillede, resulterende gkonomi, samt umiddelbart implementer-bare
gevinster, f.eks. justerende af eksisterende takster

Trin 1B: Fastlaeggelse af forhandlingsparametre, -malsaetning og -minimumskrav (dvs. hvad der er "godt” og "godt nok”) samt -
mandatet til US for at agere indenfor det givne forhandlingsrum

Trin 1C: Forhandlingsstrategi udarbejdes, herunder forhandlingsraekkefalge og tilgangsvinkel per kontrakt. Markedsprgvning
med eksisterende og mulige operatarer, herunder deling af omkostningsbenchmark og piloter til "proof of concept”

Trin 2.A: Forhandling med operaterer pa (a) malbillede og (b) overgangsfase for de identificerede forhandlingsparametre

Trin 2.B: Overgangsfase med implementering af nyt indkvarteringssystem

Trin 2.C: Lebende optimering af nyt indkvarteringssystem



Sammenfatning
Foreslaet ny indkvarteringsmodel honorerer asylaftale og giver Buffer
storre skaleringsfleksibilitet samt gget specialisering pba. behov ™~ "m=rmedae

PU = Pimeer udrejse

| faser
Hovedcentertyper i dag Hovedcentertyper i foreslaet principmodel
Mulig
Andel Kontrakt Andel Kontrakt
Fase 1 Fase 2 Fase 3 kapacit' struktur Fase 1 Fase 2 Fase 3 kapacit2 Struktur
Reali- Grund lkke Percent Reali- Grund lkke Percent
tets los Med- med- (100%= tets los Med- med- (100%=
ansg- ansg- virker virker 5059) ansg- ansg- virker virker 5820)
gning gning til sag til sag gning gning til sag til sag
| | - =
Modtage/udrejsecenter 50% PM PM 7%
Opholdscenter inkl. 31% x
— udflytningsmuligheder ?
[S)
Opholdscenter 43% g
Sekundeert 509, 4
center O
(qV]
IS |
g PU 0% é)i
jo)
Barnecenter 4% S =
bl
o, (ep]
- Barnecenter 2% S
5 | ©
___________ © N, —
Omsorgscenter g : =
3% ! 3% ol
i © . Omsorgscenter O
__________ L - - - - - - - |

1 Gennemsnit 2012
2 Gennemsnit prognosehorisont for medio 2013 til medio 2014 | 8



Rapportstruktur

Indhold Side
0. Sammenfatning 1
1. Delanalysens formal og kontekst 9
1.1 Formal, scope og organisering af delanalyse 3 10
1.2 Kontekst for asylindkvarteringen og planlagte sendringer (Asylaftalen) 12
2. Nuveerende organisering og styring af asylindkvarteringen 16
2.1 Kortlaegning af rollefordeling og indkvarteringsorganisering 18
2.2 Styring, kontrakter og opfalgning 23
3. Kortlegning og analyse af ressourceanvendelse 27
3.1 Metodik og databegraensninger 31
3.2 Oversigt over ressourceanvendelse pa konti, centertyper og operatarer 33
3.3 Afregningsprincipper og tildelingsprincipper for konti, centertyper og ydelser 37
3.4 Sammenligning af ressourceanvendelse i opgavelgsningen og mulige potentialer 45
4. Forslag om mulige forbedringstiltag 61
4.1 Mulige modeller for organisering og drift af asylindkvarteringen 65
4.2 Optimerede model for organiseringen samt resulterede gkonomi 83
4.3 Principper for styring og kontrahering 100
4.3.1 Overordnede principper for styring og kontrahering 101
4.3.2 Overvejelser for sundheds- og socialomradet 112
5. Samlede overvejelser om implementering 121
5.1 Principper for implementering 124
5.2 Implementering af lgsningsmodel 133
Appendiks (metodebilag mv.) 137



1.1 Delanalysens formal og kontekst
Formal og fokus for delanalyse 3: Analyse af styringen, organiseringen og

effektiviseringer i indkvarteringen pa asylomradet

* Regeringens gkonomiudvalg har i 2013 igangsat et analysearbejde pa asylomradet med tre overordnede formal;
(1) at minimere budgetusikkerheden,
(2) at nedbringe sagsbehandlingstiden, og

(3) sikre en effektiv drift og styring af indkvarteringsomradet

* Driften af indkvarteringsomradet (pkt. 3) er fokus for naerveerende analyse, men det skal ses i sammenhaeng med de to
gvrige initiativer, da relevante forhold fra disse inddrages

* Naerveerende rapport vedrarer analyse af styringen, organiseringen og effektiviseringer i indkvarteringen pa asylomradet,
herunder

— Analyse af muligheder for at effektivisere driften i asylcentrene, pa baggrund af en kortlaegning af
asylindkvarteringshovedopgaverne og deres omkostnings-drivere

— Analyse af organiseringen af asylcentersystemet, herunder effektfuld starrelse, placering og fleksibilitet af centrene
— Analyse af styrings- og incitamentsstrukturen af indkvarteringen af asylansggere, herunder Udleendingestyrelsens
governancerolle i forhold til operatarerne

* Det leegges til grund, at indkvarteringsopgaven skal lgses til den politisk fastsatte kvalitet, som forvaltes via
Udlaendingestyrelsens tilsynspligt

| 10



1.1 Delanalysens formal og kontekst
Opgavens lgsning er underlagt en raekke rammebetingelser

* Lgsningen skal imgdekomme asylaftalen, "Aftale om gget fokus pa udrejse — nye muligheder for asylansggere” af
19.9.2012

Asylansaggeres mulighed for at flytte uden for de konventionelle asylcentre
Etablering af saerlige udrejsecentre i henhold til den overnaevnte aftale
@get aktivering / jobadgang

Udlaendingestyrelsens overtagelse af dele af den indledende asylsagsbehandling fra politiet (fremsat den 30.1.2013 af
justitsministeren)

* Lgsningen skal imgdekomme de efterspargselsforhold, som omradet er underlagt

Veaesentlig kortsigtet volumenvariation: Indrejseantallet og indkvarteringsvolumen udviser vaesentlig kortsigtet (ugentlig
og manedlig) varians, som skal kunne absorberes i systemet

Betydelig langsigtet uforudsigelighed i indrejsetallet, hjemsendelsesmuligheder og indkvarteringsvolumet som falge af
internationale konflikter og andre modtagerlandes asylpolitik

* Lgsningen skal tage hensyn til de saerlige markedsforhold som kendetegner indkvarteringsomradet

Operatgrernes rationale for markedsdeltagelse drives af andre forhold (primaert humanitaere og lokal jobskabelse) end
skabelse af driftsoverskud pa indkvarteringsopgaven

Imedekomme de saerlige operatar-markedsforhold, dvs. et begraenset antal eksisterende operatarer uden
lovgivningsmeessig forpligtigelse
Tilstreebe fortsat aget konkurrence og effektivisering inden for rammen af dette marked
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1.2 Kontekst for asylindkvarteringen og planlagte aendringer (Asylaftalen)
Den nuvaerende organisering og drift af indkvarteringsopgaven skal ses i

lyset af de saerlige vilkar og historik for omradet

Seerlige vilkar

Styringslogik

Lobende
tilpasninger i
opgavelgsningen

KILDE: Teamanalyse

Observationer

Asylindkvarteringsopgaven er et stort og bredt opgavekompleks med aktiviteter fra
ejendomsdrift til specialiseret sundhedsbehandling

Dynamiske planleegningsvilkar med behov for mange, hurtige tilpasninger

— Stor variabilitet i bade tilgang og indkvarteringsbehov

— Kort tidsmeessig "sigtbarhed” til indrejsevolumen og indkvarteringsbehov

Stor afthaengighed af lokalpolitisk villighed samt operatarinteresse for at gennemfgre
kapacitetsjusteringer hvilket resulterer i leengere og uforudsigelige tilpasningstider

Styringsparadigme med fokus pa fastholdelse af 95% belaegning og dermed lav
kortsigtet absorptionskapacitet medvirkende til betydeligt antal abne/lukke-beslutninger

Totalgkonomien for omradet (sagsbehandling og indkvartering) kan yderligere optimeres
gennem en mere direkte styring og malsaetning (inkl. i Styrelsens resultatkontrakt) af
antallet af verserende sager og gennemstrgmningstiden

Der er lgbende arbejdet med effektivisering af omradet, med faldende gennemsnitlige

enhedsomkostninger til falge

— Konkurrencen pa indkvarteringsomradet er gget betydeligt, og man har nu 5
operatgrer mod reelt set én tidligere

— Centerportefalien er rationaliseret og urentabel kapacitet er udbyttet med andre
mere driftsrobuste centertyper (kommunale operatarer opnar veesentligt lavere
enhedsomkostninger gennem udnyttelse af den eksisterende offentlige infrastruktur)

— Afregningsprincipper er blevet revideret for f.eks. saerlige sundhedsydelser for at
reducere administration og sikre faelles incitamenter

| 13



1.2 Kontekst for asylindkvarteringen og planlagte aendringer (Asylaftalen)
Udsving i asylansggerantallet mellem og inden for ar er et vaesentligt
vilkar for at handtere indkvarteringsopgaven

Tilgang Gennemsnitsbelzaeg
Antal ansggninger/ar Antal arspersoner/ar

6.184 5.048

5.115 4.254
3.858
3.855 3.806
5 161 2.368

190 2246 2409 1771 1707
2006 07 08 09 10 11 2012 2006 07 08 09 10 11 2012
Tilgang Belaegningsgrad

Antal ansggninger/mnd

Procent/uge

800
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500
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200 I
100

0

KILDE: Udleendingestyrelsen

2006 07 08 09 10 11 2012
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100 ay
98 + T |
Maks. 9 - ntlie L (0 . 11

Min. 94 L

Jan 2012 Dec
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1.2 Kontekst for asylindkvarteringen og planlagte aendringer (Asylaftalen)

Opgaven med indkvartering af asylansggere bestar af at sikre
indkvartering og ydelsestilbud pa tveers af de tre ansggningsfaser

Sagsbehandling

Indkvartering

Gruppespecifikke

Fase 1: Modtagefasen

Politiet foretager registrering,
fingeraftryk og personfotografi

Udleendingestyrelsen interviewer
asylansggeren for at fastsla identitet,
nationalitet og rejserute, asylmotiv
(asylsamtale) og om sagen skal
behandles i DK jf. Dublin-forordningen

Indkvartering pa4 modtagecenter

Udlevering af startpakker (1gj,
hygiejneartikler mv.)

Medicinsk modtagelse

Asylansggerkursus (information om
sprog, kultur, asylsystemet

Seerlig medicinsk/psykologisk screening
af barn

Fase 2: Opholdsfasen

Normal sagsbehandling i hhv.

— 1.instans: Udleendingestyrelsen

— 2.instans: Flygtningenaevnet

— Parallelt: Justitsministeriet v/sag
om humanitaer opholdstilladelse

Seerlig sagsgang for abenbart
grundlgse ansggninger

Indkvartering pa opholds- (evt.
omsorgs- eller barne-)center

Mulighed for udflytning
(egenfinansieret, selvstaendig eller
privat bolig)

Adgang til arbejdsmarkedet

Undervisning i muligheder for
selvforsgrgelse, beskeeftigelse og
uddannelse malrettet hjemlandet (for
udviste) eller Danmark (for godkendte)

Tildeling af "Personlig repraesentant”
for uledsagede mindrearige

Voksenundervisning (>17ar)
Aktivering (>17ar)
Barneundervisning og SFO (6-16 ar)
Legestue (3-5ar)

KILDE: Operatgrkontrakter, Udleendingestyrelsen, Asylaftalen 2012

| henhold til
Asylaftalen

Fase 3: Udrejsefasen

Udrejse inden 15 dage efter endelig
afslag

Politisamtale om udrejse

V/manglende samarbejde flyttes
beboeren til et udrejsecenter, de
kontante ydelser fjernes, og beboeren
modtager kun bespisning

Barnefamilier skal tilbydes seerlige
boliger 12 mdr. efter endeligt afslag

Mulighed for udflytning
(egenfinansieret, selvsteendig eller
privat bolig)

Adgang til arbejdsmarkedet

Undervisning i muligheder for
selvforsgrgelse, beskeeftigelse og
uddannelse malrettet hjemlandet (for
udviste) eller Danmark (for godkendte)

Udseettelse af udrejse v/akut sygdom,
graviditet i slutfase mv.
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2. Nuveerende organisering og styring af asylindkvarteringen
Kapitel 2: Sammenfattende resumé af "Nuvaerende organisering og styring
af asylindkvarteringen”

NUVARENDE ORGANISERING OG STYRING ASYLINDKVARTERINGEN

Asylindkvarteringsomradet er organiseret under Justitsministeriet og Udlaendingestyrelsen, som via fem operatarer drifter 12
indkvarteringsregioner, der igen bestar af ét eller flere centre. Indkvarteringskapaciteten var pa 6.680 pladser i 2012

| dag findes fire centertyper; (1) modtage/udrejse-, (2) opholds-, (3) barne- og (4) omsorgs/kvinde-centre

Omradet administreres af Justitsministeriet via Udlaendingestyrelsen gennem budget, herunder takster fastsat pa finansloven, samt
resultatkontrakten. En veesentlig styringsparameter har historisk veeret 95% belaegningsgrad. Udleendingestyrelsen tegner arlige
kontrakter med de omtalte operatarer under BUM-modellen for inddaekning af efterspgrgslen

US har ansvaret for kontrahering, styring og opfalgning i forhold til operatarernes opgavevaretagelse, betaling af operatarernes
fakturaer samt ansvaret for boligportefaljen (i.e. rekvirering/afskaffelse af kapacitet) i samarbejde med Forsvarets Bygnings- og
Etablissementstjeneste

Operatarerne star for levering af de kontraktbestemte ydelser til de indkvarterede, bl.a. ‘Indkvartering/netveerk’, ‘Almen
sundhedsbetjening’, ‘Barneundervisning og fritidstilbud’ og ‘Voksenundervisning og aktivering’. Saerlige social- og sundhedsydelser
leveres af eksterne aktgrer (speciallaeger, hospitaler, specialinstitutioner etc.) efter henvendelse fra operatarerne og godkendelse i
Udlaendingestyrelsen

Omradet har set en vaesentlig udvikling i form af introduktion af flere og nye operatarer over de seneste ar, hvorved man har nedbragt
enhedsomkostningerne gennem gget konkurrence mellem operatarer, og ved at udnytte marginalkapacitet i den eksisterende
kommunale drift uden for asylsystemet
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2.1 Kortleegning af rollefordeling og indkvarteringsorganisering
Organisering af asylindkvarteringsomradet

Ultimo 2012

Organisering af asylomradet

Justitsministeriet

Udleendinge-
styrelsen

Type center

Modtage/udrejs
e-center
Opholdscenter

Bornecenter
Omsorgscenter

Jammerbugt

kommune

Regioner
* Brovst

= Brgnders-
lev

Thisted
kommune

Regioner

= Hanstholm M

= Vigerslev/
Agger

1 Region Djurs er under rekonstruktion

KILDE: Teamanalyse

Langeland
kommune

Regioner

* Lange- |
land

Vesthimmer-
land kommune

Regioner

= Ranum [ |
= Randers M

Rode Kors

Regioner

* Nord- ®
Sjeelland

* Audergd W

= Midt- [ |
Sjeelland W

* Syd- [ |
Sjeelland W

= Sand- W
holm

* Djurs' ©

Aktorer og ansvarsfordeling

Justitsministeriet (JM)
Ansvaret for asylomradet er
placeret under JM, der
udarbejder prognoser for
tilgang og gennemstregmning af
asylansggere

Udlaendingestyrelsen (US)
US varetager pa vegne af JM
opgaven vedrgrende
indkvartering

og underhold af asylansggere
og tilvejebringer endvidere
indkvarteringsfaciliteter mv.

Operatorer

Operatarerne varetager i
praksis indkvartering mv. for
Udlaendingestyrelsen, som der
udarbejdes en kontrakt med.
Operatgrerne organiserer sig i
regioner og kan varetage
opgaven i flere regioner

Centre

Der er 4 typer af centre, der
hver er indrettet saledes, at de
kan tilbyde rette faciliteter og
ydelser til den pagaeldende
gruppe asylansggere
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2.1 Kortleegning af rollefordeling og indkvarteringsorganisering
Asylindkvarteringsopgaven fordelt pa operatorer, regioner og centertyper
Kapacitet, ultimo 2012

Region Brovst
Kapacitet: 941 (0:941)

- 1 modercenter: 411
- 2 subcentre’: 380
- 11 udeklynger': 150

Region Bronderslev

Kapacitet: 140 (O:140)

- 1 modercenter: 140
- Ingen subcentre
- Ingen udeklynger

Region Hanstholm

Kapacitet: 477 (0:477)
- 1 modercenter: 250

- Ingen subcentre

- 6 udeklynger: 227

Kapacitet: 98 (B:98)
- 1 modercenter 45
- 1 subcenter 40

Region Vestervig/Agger

- 2 udeklynger: 13

Region Langeland
Kapacitet: 625 (0:625)
- 1 modercenter: 270

- 1 subcenter: 40 -
- 9 udeklynger: 315 -

Region Ranum
Kapacitet: 260 (0:260)
- 1 modercenter: 260

Region Randers

Ingen subcentre
Ingen udeklynger

- Ingen subcentre
- Ingen udeklynger

Kapacitet: 120 (0:120)
- 1 modercenter: 120

Operatorer (udbudt kap., 6.680)
Jammerbugten (1081)

[ Thisted (575)

B Langeland (625)
Vesthimmerland (380)
Rede Kors (4019)

Centertyper

M/U: Modtage- og udrejsecenter
O: Opholdscenter

B:  Barnecenter

Om: Omsorgscenter

Region Midtjylland
Kapacitet: 665 (M/U:100,
0:565)

- 1 modercenter: 392
- 1 subcenter: 110
- 1 udeklynge: 84

1 "Subcentre” er starre klynger af bebyggelse, som ikke er modercenteret, mens "udeklynger” er mindre lejemal som annekser, almene boliger mv.

2 Region Djurs er under rekonstruktion

Region Djurs?

Kapacitet: 176 (O:176)
- 1 modercenter: 120

- 1 subcenter : 56

- Ingen udeklynger

Region Nordsjeelland

Kapacitet: 289 (B:78,
0:109, Om:100)

- 3 modercentre: 287
- Ingen subcentre

- 1 udeklynge: 2

Region Audergd

Kapacitet: 750 (M/U 750)
- 1 modercenter: 750

- Ingen subcentre

- Ingen udeklynger

Region Sandholm

Kapacitet: 700 (M/U:650,
Om:50)

- 2 modercentre: 700

- Ingen subcentre

- 1 udeklynge: 50

Region Midtsjeelland

Kapacitet: 1439 (M/U:830,
0:609)

- 2 modercentre: 995

- 1 subcenter: 174

- 4 udeklynger: 270

NOTE: Kapacitet defineres som antal pladser til radighed. Fordelingen af kapaciteten mellem Rade Kors (60%) og Kommunerne (40%), vil i 2013 fordele sig mere ligeligt

KILDE: Kapacitetsdata 2012
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2.1 Kortleegning af rollefordeling og indkvarteringsorganisering
Hovedcentertyper! af indkvartering knytter sig til de tre faser

Type
Fase indkvartering Beskrivelse
* Asylansggere, der ankommer til Danmark indkvarteres farst pa et modtagecenter,

hvor de registreres og som udgangspunkt bor i de farste uger. PaA modtagecenteret
tilbydes samtaler med sygeplejerske/leege. Asylansagerne bliver afhert af de danske

Modtage- udleendingemyndigheder. Herefter flytter de i normale tilfaelde videre til et

Fase 1+3 -
/udrejsecenter opholdscenter

* Afviste asylsggere, der ikke kan eller vil forlade Danmark, nar de har faet afslag pa
deres ansggning, bliver overflyttet til udrejsecentre. Her bor de, til de rejser frivilligt

* De fleste asylansagere flytter ind pa et opholdscenter, hvor de bor, indtil sagen er
endeligt afgjort. Medvirkende asylansggere der har vaeret i Danmark over 6 mdr. kan
ogsa blive tilbudt indkvartering uden for opholdscenteret. Dette kan eksempelvis veere
i selvsteendige boliger i tilknytning til asylcenteret (i form af lejlighed, mindre
villa/parcelhus mv.), privat indkvartering (eksempelvis bo hos et familiemedlem, der
har opholdstilladelse) eller egenfinansieret bolig (forudsat evne til egen forsgrgelse,
samt krav til boligens standard). Seerlige boliger skal tilbydes afviste barnefamilier 12
mdr. efter endeligt afslag pa asylansggningen

Opholdscentre

Fase 2 +

* Barn og unge under 18 ar, der kommer til Danmark uden deres foreeldre for at sgge
om asyl, bliver indkvarteret pa et barnecenter. Her er specialuddannet personale, der
skal statte bgrnene og skabe trygge rammer for dem, mens de venter pa, at
myndighederne afgor deres sag

* Asylansggere med seerligt alvorlige fysiske eller psykiske problemer bliver indkvarteret
Omsorgscenter pa et omsorgscenter. Omsorgscentret har ekstra personale, bl.a. psykologer og
fysioterapeuter, som er ansat til at tage sig af beboernes problemer og sygdomme

1: Analysen fokuseres pa hovedcentertyper hvorfor saer-kapaciteter sdsom kvindecenter eller skaermede enheder ikke eksplicit indgar

KILDE: Udleendingestyrelsen, Asylaftalen | 21



2.1 Kortleegning af rollefordeling og indkvarteringsorganisering
Asylaftalen har konsekvenser for indkvarteringstyper og tilbud, der skal

udbydes fremadrettet

Fase Konsekvens

= Mere malrettet indkvartering:
Modtagelse — Nyankommne asylansggere skal sa vidt muligt indkvarteres i modtagecentre, der er malrettet denne gruppe af
asylansggere, og hvor denne gruppes behov bedre kan tilgodeses

* Bedre mulighed for udflytning:

—  Selvstaendig bolig; bolig i tilknytning til asylcenteret, US har stadig tilsyns- og forsargelsespligt. Malrettes de ansagere
hvis situation styrkes mest af udflytning, med fokus pa bgrnefamilier. Udflytning tilboydes ved mulighed, tidligst efter 6
mdrs. ophold for dem der medvirker til egen sag eller udsendelse

— Egenfinansieret bolig; egen bolig udenfor asylcenteret, krav til egen forsgrgelse og boligens standard

—  Privat indkvartering; i praksis hos venner/familie, de geeldende muligheder herfor udvides med @get mulighed for at
fortsat at modtage kontante ydelser fra US (tidl. kun ved tungtvejende sundheds- eller psykosociale arsager)

—  Seerlig bolig; afviste bgrnefamilier, der ikke medvirker til udrejse, skal tilbydes udflytning 12 mdr. efter endeligt afslag i

Ophold stedet for dagens praksis med 18 mdr. Ordningen er indfart med virkning fra asylaftalens indgéelse.
* Tilgang til arbejdsmarkedet:

— Der gives mulighed for at tage ordineer beskaeftigelse pa almindelige lan- og ansaettelsesvilkar efter 6 mdrs. ophold,
forudsat medvirken til egen sag (ikke tilladt at drive selvsteendig erhvervsvirksomhed)

— Fradrag for lgnindkomst i forsgrgelse og betaling for indkvartering skal ske efter et krone-for-krone princip

= Adgang til arbejdsmarkedet og udflytning kan tilbydes jf. udleendingelovens § 42 k, stk. 1 og 2, § 42|, stk. 1 og 2 og § 14 a,

stk. 1 og 2.

* Mere malrettet indkvartering:
— Afviste asylansggere skal i videst muligt omfang indkvarteres i asylcentre, hvor deres fokus pa hjemrejse og
genetablering i hjemlandet bedst muligt kan handteres og stattes via bl.a. malrettet undervisning og aktivering
Udrejse = Malrettet anvendelse af motivationsforanstaltninger
— Ved manglende medvirken skal kostpengeordningen ligesom i dag finde anvendelse, mens de gvrige
motivationsfremmende foranstaltninger (overflytning til udrejsecenter, meldepligt og frihedsbergvelse) skal benyttes
malrettet

KILDE: Operatgrenes gkonomirapport 2012, Asylaftalen, Udleendingestyrelsen, Interviews | 22
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2.2 Styring, kontrakter og opfalgning
Styring pa indkvarteringsomradet er underlagt en reekke eksterne og
interne rammevilkar

Eksterne
rammeforhold

Interne
rammeforhold

KILDE: Teamanalyse

Variabilitet og uforudsigelighed: Antallet af indkvarterede arspersoner varierer kraftigt bade fra ar til
ar og indenfor det enkelte ar. Det samme geaelder fordelingen mellem faser under indkvarteringen. Dette
forhold taler for en relativ fleksibel styringsmodel, hvor variabiliteten kan handteres hensigtsmaessigt. |
tilleeg til den store variabilitet i antal indkvarterede arspersoner er det sveert at forudsige den fremtidige
udvikling pa omradet primaert pa grund af tilstramningen, hvilket besveerligger langsigtet planlaegning.
Implikationen er ligeledes at fleksibilitet i styringsmodellen er vigtig

Begraenset mandat til placering af kapacitet: | det nuveerende set-up er det som udgangspunkt op til
de enkelte kommuner om de gnsker at huse asylansggere. Derudover giver plan- og byggelovgivningen
ofte mange praktiske begraensninger, eller forsinker eller fordyrer adgangen til hurtige opskaleringer.
Effekten af dette er, at opgavelasningen er meget afhaengig af gode samarbejdsforhold til de nuveerende
operatarer og veertskommuner

BUM-modellen: US’ nuvaerende styringsmodel er af typen BUM (bestiller-udfagrer-model), som er
indfart i samarbejde med FM og JM efter radgivning fra @konomistyrelsen. Modellen definerer klart US
og operatarernes ansvarsomrader. En vurdering af US’ styring pa omradet skal ses i lyset af denne
model og det tilgaengelige budget til styring. Modellen udstikker styringsprincipper pa felgende omrader:

— Kontraktstruktur

— Afregningsmodel (inkl. takststruktur)

— Styring af indkvarteringsomradet

Kapacitetskrav: US har en malsaetning om at have en 95 pct. udnyttelse af den totale kapacitet

Mulitiplikatoreffekt pa sagsbehandlingstid: Da den nuvaerende bevilling til sagsbehandling er baseret
pa fast afregning (modsat aktivitetsbaseret), medfagrer en stigning i asylansggerantallet, alt andet lige,
en leengere sagsbehandlingstid og dermed flere indkvarterede.
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2.2 Styring, kontrakter og opfalgning ]
Beskrivelse af styringsstrukturen pa indkvarteringsomradet == =" ° “=

i Uddybes pa nzeste side

Aktor Rolle i indkvarteringsopgaven Styringsredskaber i forhold til naeste aktor

= Fastleeggelse af budgetprincipper, herunder
takststruktur
Finansministeriet (FM) = Rammeudmelding og forhandling med JM
= Opfelgning pa budget i forhold til JM
= Sparring i langsigtede strategiprocesser pa asylomradet I = = o m————------
* Overordnede budgetprincipper, inkl. takstsatser

= Arlig bevilling
S
= Forhandlinger med FM om rammer, budgetoplaeg og Bemeerk at flere af
budgetprincipper styringsredskaberne for US
= Forhandlinger med US om budget i forhold til operatarerne er
. .. . = Udarbejdelse af prognoser pa asyl- og defineret ovenfor i hhv. JM
Nl i) indkvarteringsomradet og FM
- Opefelgning pa buageti forholdtitus~~.... ... . —
* Fastleeggelse af styringsmodel mellem US og OP i »  Resultatkontrakt med US ,
= Sparring i langsigtede strategiprocesser pa asylomradet ' = Overordnede budgetprincipper, inkl. takstsatser E
. = Fastleeggelse af styringsmodel mellem US og !
| operatarer (BUM) !
i = Budget !
= Input til budgetforhandlinger til JM | !
* Ansvar i forhold til opgavelgsning, herunder sikre ngdvendig, ‘~---""""""TTTTTTooTooosooosoomsooomoomooooooos
labende kapacitet og tilfredsstillende kvalitet
= Governance i forhold til operatererne: e
Udleendingestyrelsen (US) — Indgéaelse og genforhandling af operatarkontrakter

— Betaling af operategrernes faktureringer

—  Analyser og passende handling baseret pa
afrapporteringer, kapacitetsprognoser og centerstyring

— | samarbejde med FBE ansvarlig for bygninger

—  Malsaetning om belaegningsprocent pa 95 pct.

— Bookingsystem

= Operatarkontrakter

—  Forhandling af operatarkontrakter

Afregningsmodel

—  Overordnede budgetprincipper, inkl. takster

= Opfelgning

—  @konomirapporteringer pa faktiske
omkostninger

— Tilsyn med kvalitet

= Levering af indkvarteringsopgaven, herunder:
—  Netveerk og indkvartering
—  @vrige sociale ydelser (undervisning, aktivering
m.m.) h
—  Sundhedsbetjening
= Rapportering til US om opgavelgsningens varetagelse

= Eksekvering af styringsmodel (BUM), bl.a. .E_

Operatorerne (OP)
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2.2 Styring, kontrakter og opfalgning
Inden for de eksisterende rammebetingelser indeholder den nuvaerende

opgavelogsning flere gode elementer og visse forbedringspotentialer

= Setiforhold til de malszetninger der blev sat i forbindelse med udarbejdelsen af BUM-modellen lever US overordnet set op til sit ansvar pa de tre hovedomrader: ‘Operatarkontrakter’,
‘Afregningsmodel’ og ‘Styring og opfelgning’, hvoraf det kan fremhaeves, at:
— Der er skabt en relativt uniform og gennemsigtig styrings- og afrapporteringsmodel i forhold til operatgrerne
- US har med en vis effekt fart forhandlinger med operatarerne, som bl.a. har ledt til lukning af en reekke urentable centre

= Omvendt er deriforhold til BUM-opleeggets udstukne principper en raekke forbedringspotentialer, heriblandt en klarere opsplitning af operaterernes direkte og indirekte omkostninger,
mere systematiske, malrettede analyser pa faktisk forbrug hos operatarerne og bedre overblik over operatgrernes over-/underskud pa deres mellemvaerender med US

Operator-
kontrakter

Observationer?

Velfungerende elementer

Identificerede forbedringspotentialer?

Standardiserede kontrakter for alle operatgrer (bortset fra DRKA’s
underskudsgaranti)

Afrapporteringsformater og tilsyn med gkonomi, aktivitet og kvalitet klart
defineret i kontrakten

Operatarerne har metodefrihed i opgavelgsningen, men har samtidig
klare opgavedefinitioner

Kapacitetsband er angivet for hver enkelt operatar

@konomirapportering giver indblik i operatgrernes faktiske omkostninger
(nedvendiggeres af underskudsgarantien for DRKA)

Ingen sanktionsbestemmelser defineret, hvis parterne ikke lever op til
forpligtigelser i kontrakten

Ingen specifikation af evt. genforhandling af takster ved overbelaegning, men
dog genforhandling af rammebidrag, som ikke ngdvendigvis @ges ved hgjere
aktivitet

Ingen kontraktuelt hjemmel til tilsyn ift. hvorvidt indrapporteret beleegning ved
operatgrerne stemmer overens med deres faktiske belaegning. | de nuveerende
kontrakter har operatarerne et gkonomisk disincitament til at fare tilsyn med og
indrapportere eventuelt ikke tilstedevaerende asylansagere

Afregnings-
model

Afregningsmodellen tager hgjde for omkostningsdrivere og forskellige
omkostningsniveauer pa centertyperne

Modellen skaber en vis gennemsigtighed til operatarernes
indteegtsstruktur

Modellen kan i et vidst omfang handtere udsving i
indkvarteringsomfanget

De fastsatte takster afviger pa visse omrader markant fra de faktiske
omkostninger, hvilket reducerer afregningsmodellens gennemsigtighed ift.
operatarernes omkostninger

Styring og
opfelgning

Klar ansvarsdeling mellem US og operatarernes del af opgavelgsningen

US har proaktivt benyttet den tilgeengelige gennemsigtighed i

operaterernes gkonomi til at lukke urentable centre

US indhenter kvartalsvise gkonomirapporter fra operatererne ifm. tilsyn

med operatgrernes gkonomi

- Der holdes gje med forbrug, hvor der er afregnet efter fast belab
og ramme, og ydelserne genforhandles baseret pa dette

Givet afvigelserne mellem faktiske omkostninger og ydelsestaksterne er

det fordelagtigt at US giver operatarerne mulighed for omfordele mellem

delrammerne

Bookingsystem giver overblik over de indkvarterede

US farer ikke systematisk kontrol med operatgrernes kvalitet bl.a. pga.
prioritering om at sikre en lgbende opskalering de seneste ar

Det er i praksis sveert at benchmarke mellem operatgrerne, da omkostninger til
‘Ledelse og administration’ fordeles pa ‘Indkvartering og Underhold’ efter
forskellige principper

Der indgas bilaterale aftaler med operatarer f.eks. bgrnegarantier, givet
afvigelserne fra afregningstaksterne til de faktiske omkostninger, hvilket sker for
at sikre det ngdvendige grundlag for at drive en region

Der laves ikke systematiske analyser af forbrug til ‘Indkvartering og Underhold’
og derpa baserede overvejelser om justeringer af takststruktur

Da der ikke systematisk checkes om indtaegterne i gkonomirapporterne
stemmer overens med operatagrernes faktureringer, er der ikke fuld
gennemsigtighed i operatarernes samlede over-/underskud pa opgaven

Den kvartalsvise frekvens pa gkonomirapporten er historisk ikke altid blevet
overholdt

1 Vurderet i forhold til oplaegget til BUM-modellen (se kildeangivelsen) uden hensynstagen til ressourceprioritering

Kilde: 'Fremtidig styring pa asylindkvarteringsomradet' og ‘Afregningsmodel’, @konomistyrelsen (2002), Operatarkontrakter
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3. Kortlzegning og analyse af ressourceanvendelse
Kapitel 3: Sammenfattende resumé af ”Kortleegning og analyse af

ressourceanvendelse” (1/3)

Oversigt over nuveaerende ressourceanvendelse og information om opgavevaretagelse
= Udlaendingestyrelsen (US) anvendte 1,1 mia. kr. pa asylindkvartering og tilbud i 2012, heraf:
— Opdeling af udgifter pa opgavetype:
= ~85 procent af de samlede udgifter (~950 mio. kr.) til omradet gik til kontiene ‘Indkvartering og underhold’ (§11.51.22) og ‘Drift og
tilpasning’ (§11.51.20), som dybdeanalyseres i kapitlet, hvoraf:
~55 procent af de samlede udgifter (~590 mio. kr.) gik til ‘Indkvartering og underhold’, som bestod af falgende hovedopgaver:
‘Indkvartering/netveerk’, ‘Sundhedsbetjening’, ‘Barneundervisning og fritidstilbud’, ‘Voksenundervisning og aktivering’,
‘Modtagefunktion’ og ‘Danskundervisning’
- ~30 procent af de samlede udgifter (~360 mio. kr.) gik til ‘Drift og tilpasning’, som bestod af felgende hovedopgaver: ‘Husleje og
forsyning’, ‘Abne/lukke omkostninger’, ‘Transport’, ‘Viceveert’ og ‘Vedligeholdelse
= ~15 procent af de samlede udgifter (~160 mio. kr.) gik til omrader, som ikke dybdeanalyseres i kapitlet, da de enten (1) er politisk
bestemt og ikke kan effektiviseres og/eller (2) udger en lille andel af de samlede omkostninger, hvoraf:
- ~12 procent af de samlede udgifter (~130 mio. kr.) gik til ‘Kontante ydelser’ (§11.51.21), som bestar af politisk fastsatte kontante- og
naturalieydelser til de indkvarterede
- ~3 procent af de samlede udgifter (~30 mio. kr.) gik til en raekke mindre finanslovsposter, som ikke relaterer sig til effektiv drift:
Tilskud og samarbejdspartnere’ (§11.51.23), ‘Medlemsbidrag til internationale organisationer’ (§11.51.24)

— Opdeling af udgifter til ‘Indkvartering og underhold’ og ‘Drift og tilpasning’ pa centertyper:
= Af de ~950 mio. kr. til Indkvartering og underhold’ og ‘Drift og tilpasning’ blev ~40 procent (~400 mio. kr.) benyttet paA modtagecentre,
~35 procent (~330 mio. kr.) pa opholdscentre, ~15 procent (~130 mio. kr.) pa bgrnecentre og ~5 procent (~50 mio. kr.) pa
omsorgscentre
= Opgavevaretagelsen pa indkvarteringsomradet deles primzert mellem US, Rade Kors og de fire kommunale operaterer, hvor:

— US har ansvaret for kontrahering, styring og opfalgning i forhold til operatgrernes opgavevaretagelse, betaling af operatarernes fakturaer
samt ansvaret for boligportefaljen (i.e. rekvirering/afskaffelse af kapacitet) i samarbejde med Forsvarets Bygnings- og
Etablissementstjeneste

— Operatarerne star for levering af alle kontraktbestemte ydelser til de indkvarterede, bl.a. ‘Indkvartering/netveerk’, ‘Almen
sundhedsbetjening’, ‘Bgrneundervisning og fritidstilbud’ og ‘Voksenundervisning og aktivering’. Seerlige social- og sundhedsydelser
leveres af eksterne aktarer (speciallaeger, hospitaler, specialinstitutioner etc.) efter henvendelse fra operatgrerne
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3. Kortlzegning og analyse af ressourceanvendelse
Kapitel 3: Sammenfattende resumé af ”Kortleegning og analyse af
ressourceanvendelse’(2/3)

Afregningsprincipper
= Der eksisterer en raekke forskellige afregningsprincipper mellem US og operatorerne pa forskellige poster. Med visse undtagelser
kan operatorerne frit fordele indtaegter mellem de forskellige rammer. De forskellige afregningsprincipper inkluderer:

— Ydelsestakster: Til ‘Indkvartering og Underhold’ (ekskl. seerlige social- og sundhedsudgifter) benyttes faste ydelsestakster pr. arsperson
som er fastsat under hensyntagen til forskellige omkostningsniveauer pa de forskellige centertyper. Taksten fastsaettes pa de arlige
finanslove

—  Fast belob/ramme: Til ‘Drift og Tilpasning’ benyttes fast belgb bl.a. i forbindelse med afregning af viceveert, forbrug, servicetransport ol.
(kompensation til operatgrer nar de kontraktuelt fastsatte overfarsler ikke daekker udgifterne.) Rammestyring benyttes til (‘Indkvartering og
Underhold’ til dele af transportudgifterne), vedligehold, kapacitetstilpasninger samt f.o.m. 2013 til dele af de seerlige social- og
sundhedsudgifter, hvor operatgrerne rader over et rammebelgb til deekning af en bestemt gruppe sundhedsydelser

— Direkte afregning/refundering: Til seerlige social- og sundhedsydelser benyttes direkte refusion af udlagt belgb efter ansagning fra
operator til US

= Operatgrernes indtaegter er via ydelsestaksterne knyttet til centertyper pa baggrund af et princip om, at de huser asylansggere i
forskellige faser og med forskelle i behov. Specielt varierer taksten til ‘Netvaerk og indkvartering’ markant for de forskellige centertyper. Hvilken
centertype, et givent center klassificeres som, har derfor en stor betydning for operatarernes gkonomi. Opdelingen i faser, som er afhaengig af
hvilken fase i asylprocessen den enkelte asylansager befinder sig i, er seerligt relevant for klassifikationen af centre som enten modtage-

/udrejsecentre eller opholdscentre

* Der er dog ikke en klar sammenhang mellem beboerfordelingen i faser og centertyperne, hvoraf det kan konkluderes, at:

— Der er ikke klare forskelle pa en reekke modtage-/udrejsecentre sammenlignet med opholdscentrene baseret pa en fase-inddeling af

beboerne

— Opdelingen i forskellige centertyper, som ikke er konsistente med differentierede beboersammensaetninger, skaber mindre sammenhaeng
mellem operatarernes indteegter og deres forventelige faktiske forbrug
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3. Kortlzegning og analyse af ressourceanvendelse
Kapitel 3: Sammenfattende resumé af ”Kortleegning og analyse af

ressourceanvendelse’(3/3)

Sammenlignhing af ressourceanvendelse i opgavelgsningen og mulige potentialer

= Baseret pa operatgrernes indrapporterede omkostninger ses det, at enhedsomkostningerne varierer bade mellem centertyper og
operatarer, hvilket motiverer sammenligningsanalyser og deraf resulterende gkonomiske potentialer baseret pa operatarernes
enhedsomkostninger

= Der er foretaget sammenligningsanalyser pa ~75% af den omfattede base, og pa denne baggrund identificeres et potentiale pa ~100-
150 mio. kr. Dette vurderes dog ikke umiddelbart at kunne realiseres til fulde, da sammenligningsanalyserne ikke tager fuldsteendig hgjde for
bl.a. geografiske og bygningsmaessige restriktioner og er baseret pa partielle analyser af faglgende hovedopgaver:

— Match af indkvarteringstilbud til behov: Ved at omfordele beboerne pa de korrekte centertyper, baseret pa faseinddeling, kan der
opnas et effektiviseringspotentiale afheengig af valg af omfordelingsprincip. Et effektiviseringspotentiale fra 19-29 mio. kr. udspaendes af to
forskellige muligheder

— Netveerk og indkvartering: Benchmarking baseret pad enhedsomkostninger og medarbejdernormeringer viser potentielle effektiviseringer
pa ~7-14 mio. kr. pa opholdscentrene og 33-44 mio. kr., nar potentialet beregnes p& sammenlignelige modtagecentre. Ved
analogiberegning pa de avrige centertyper fas et samlet potentiale p4 ~51-63 mio. kr.

— Undervisning: Analyse af barneundervisningsudgifter pa opholdscentre viser et potentiale pa ~1 mio. kr. , mens voksenundervisning
viser et potentiale p& ~5 mio. kr. p& opholdscentrene, i alt ~6 mio. kr. Under antagelse af relativt ens undervisningsomkostninger for alle
centertyper (bakkes op af nuveerende omkostningsstruktur) vurderes det samlede potentiale at vaere ~11-15 mio. kr.

— Social- og sundhedstilbud: Ved analyse af disse udgifter vurderes et effektiviseringspotentiale pa 22-34 mio. kr. pa en base af 207 mio.
kr. Direkte analyse er foretaget pa opholdscentre og udvalgte modtage-/udrejsecentre, og ekstrapoleret til gvrige centertyper.
Hospitalsbehandling er taget ud af analysen, da denne vurderes meget lidt pavirkelig

— Husleje: Ved analyse af de forskellige lejemals kontraktvarighed, og optimering af denne, lokaliseres en potentiel effektiviseringsmulighed
pa ~10-15 mio. kr

— Transport til servicetilbud: Hvis alle operatgrer leverede servicetransporten til den gennemsnitlige udgift pr. kapacitet viser analysen et
effektiviseringspotentale pa 16%, svarende til knap 7 mio. kr. af en base pa ~30 mio. kr.

— Ejendomsdrift, viceveaertfunktionen: Ved nedbringelse af udgiften til gennemsnittet observeres et effektiviseringspotentiale pa 30%,
svarende til omkring 11-12 mio. kr. ud af en base p& 35 mio. kr.

1 Der er foretaget en indledende sammenligningsanalyse med asylsystemet i Sverige, se appendiks
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3.1 Metodik og databegraensninger
Oversigt over datakilder, der er lagt til grund for analysen

Datakilder

Forbehold

US udgifter 2012 (US arsrapport 2012): Indeholder udgifter set fra Udleendingestyrelsens (US) side og er primzaert baseret pa
faktureringer fra operatarer, Forsvarets Bygnings- og Etablissementtjeneste (FBE) og andre tredjeparter. Data er baseret pa udtraek
fra Navision. Disse udgifter stemmer stort set overens med udgifterne pa Finansloven 2012

US Dispositionsregnskab 2012: Indeholder de enkelte sundheds- og socialsager som er blevet sagsbehandlet i US (dvs. de sager
der indvirker til "szerlige sundhed- og socialydelser”). Hertil er tilfgjet en reekke demografiske data fra IBS og UR

Operatgrernes omkostninger 2012 (Gkonomirapporter 2012): Operatgrernes indrapporteringer af deres faktiske omkostninger til
US, som deekker alle omrader hvor der er gkonomiske mellemveerender mellem US og operatarerne

Operatorernes afregningspriser til ydelser indkebt ved tredjeparter: Operatarerne har delt deres afregningspriser til eksempelvis
indkgb af skoleundervisning fra kommuner, voksenundervisning ved private tredjeparter etc.

Operatorernes personaledata: Operatgrerne har delt informationer om deres medarbejdere, herunder medarbejderkategorier og -
normeringer

Indkvarterings- og YdelsesBeregningsSystemet (IBS): Database tilgeengelig for US og operatarer, med registrering af
asylansggere pa bl.a. opholdssted og fase. Indeholder ogsa information om udbetaling af kontante ydelser

Udlaendingeregisteret (UR): Journaliseringsregister, der tiener som arbejdsregister for Udlaendingestyrelsen, Justitsministeriet,
Flygtningenzevnet, Udlaendingenaevnet og Statsforvaltningen. UR er under udfasning ifm. implementeringen af EstherH

EstherH: Elektronisk sagsbehandlingssystem for Udlaendingestyrelsen, Udleendingestyrelsen for Fastholdelse og Rekruttering,
Justitsministeriet, Flygtningenaevnet og Udlaendingenaevnet

Interviews: Teamet har besagt asylcentre og interviewet centerpersonale fra samtlige operatarer og US om bl.a. arbejdsprocesser
og sagsgange for at fa indblik i kvalitative forskelle og arsagerne til varierende omkostningsniveau

Kapacitetsprognosen: Prognose for indkvarteringsbehovet over de naeste 12 mdr., udarbejdet af US/JM i samarbejde

US Dispositionsregnskab 2012

— Registrering af szerlige sundheds- og socialsager i US’ datasystemer foregar manuelt, og centernavn og —strukturer er blevet
&ndret over de seneste par ar. Der tages derfor forbehold for registreringsfejl

Operatorernes omkostninger 2012 (Jkonomirapporter 2012): Gkonomirapporterne udarbejdes af operatarerne baseret pa en

vejledning fra US og er ikke reviderede og ikke valideret af operatgrerne. Derfor har dette data felgende forbehold:

— Operatagrernes omkostninger til overhead (primeert ledelse og administration) er fordelt over andre omkostningskategorier efter
forskellige principper for hver operator

— Da gkonomirapporteringer ikke er reviderede, er der risiko for fejl i opgarelsen og forskelle i konteringspraksis mellem operatarer

Operatorernes personaledata:

— Der kan veere forskellige opgarelsesmetoder blandt operatarerne og sammenligninger af enkelte personalekategorier kan derfor
veere fglsomme overfor dette

EstherH:

— Enkelte analyser pa sundheds- og socialomradet er foretaget vha. US’ fastlagte emneord. Der tages forbehold for registreringsfejl
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3.2 Oversigt over ressourceanvendelse pa konti, centertyper og operatarer

US anvendte 1,1 mia. kr. pa asylindkvartering og tilbud i 2012

US’ udgifter 2012, DKK, millioner

US' totale udgifter til indkvartering pa asylomradet 2012 var kr. 1,1 mia. kr., hvoraf ~85% blev benyttet til hhv. ‘Indkvartering og underhold’

(§11.51.22) og ‘Drift og tilpasning’ (§11.51.20)

Bemeerk, at operatgrernes reelle omkostninger kan variere fra US’ udgifter, seerligt pa ‘Indkvartering og underhold’, da de faktiske udgifter for
operatgrerne kan variere fra de i finansloven fastsatte ydelsestakster

Totale asylomkostninger

Dybdeanalyseres i

fordelt pa hovedkonti Beskrivelse Rollefordeling rapporten
1.107
= Husleje og forsyning US/FBE? star primaert for ejendomsportefelien = Ja
= Abne-/lukkeomkostninger (inkl. abne/lukke)
. * Transport Operatarerne star primeert for vedligehold,
Drift og .
tilpasning 356 Viceveert transport, mv.
= Vedligeholdelse
o« Kontanteydelser = | US finansierer ydelserne = Nej
Kontante ydelser 130 * Naturalieydelser Operatarerne udbetaler ydelserne
* Indkvartering/netvaerk Operatarerne star for levering af alle ydelser = Ja
= Sundhedsbetjening med undtagelse af saerlige social- og
* Bgrneundervisning og sundhedsydelser. De har muligheder for at
fritidstilbud benytte tredjepart til:
. = Voksenundervisning og — Barneundervisning og legestue
Lngdﬁﬁ(ajgfr:gg 593 aktivering —  Voksenundervisning og aktivering
* Modtagefunktion Seerlige social og sundhedsydelser leveres af
kommuner/regioner
a2
QDvrige \ o8 - Nej

1 US forkorter Udleendingestyrelsen, FBE forkorter Forsvarets Bygnings- og Etablissementtjeneste
2 @vrige indeholder falgende konti: ‘Tilskud og samarbejdspartnere’ (§11.51.23), ‘Medlemsbidrag til internationale organisationer’ (§11.51.24). ‘Adgang

til arbejdsmarkedet’ (§11.51.26) og ‘Statteordning for asylansagere’ (§11.51.27) er nyoprettet pa FL13, og derfor ikke inkluderet

KILDE: Udleendingestyrelsen arsrapport 2012
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3.2 Oversigt over ressourceanvendelse pa konti, centertyper og operatarer
US samlede omkostninger daekker over vaesentlige

enhedsomkostningsforskelle mellem kapacitetstyper
og operatorer?

* Modtage-/opholdscentrene udgaer den starste udgiftspost palydende 399 mio. DKK, hvoraf "Indkvartering og underhold” udger teet pa 70%
= Opholdscentrene star for omkring 35% af de totale omkostninger til "Indkvartering og underhold” og "Drift og tilpasning”
= Udgifterne til de to konti, "Indkvartering og underhold” og "Drift og tilpasning”, er s& godt som ens fordelt pa opholdscentrene, i modsaetning til de

gvrige center-typer, hvor farstnaevnte konto udger en starre andel af totalbelgbet
* Rade Kors har hgjere gennemsnitlige enhedsomkostninger end de kommunale operatarer pa opholdscentrene, men lavere pa bagrnecentrene

Omkostninger til ”Indkvartering og underhold” og ”’Drift og tilpasning”

US’ udgifter 2012, DKK, millioner

Operatgrernes enhedsomkostninger

Indkvartering og underhold
(§11.51.22)
og underhold

Drift og tilpasning
(§11.51.20)

Modtage

Ophold

Barne

Omsorg

Dvrige?

Total

272 127 399
168 166 334
109
593 356

Antal
arspersoner
Gns. 2012

2.500

2.195

16 125 204
447 51 150
0 40

40

949 5.049

1 Bemeerk at oversigten her ikke indeholder '§11.51.21 Kontante ydelser' og 'Gvrige’ (§11.51.23, §11.51.24)

2 Inkluderer "lkke center-relaterede omkostninger" og "lkke fordelte omkostninger", sidstnaevnte henhgrer til Rede Kors

Kommunale
enheds-
omkostninger
Gns. 2012, DKK

Rode Kors
enheds-
omkostninger
Gns. 2012, DKK

N/A

137.000

N/A

N/A

168.000

164.000

183.000

561.000

349.000

198.000

3 Kun Thisted kommune varetager barnecenter-funktionen blandt de kommunale operatgrer og har overnormale enhedsomkostninger pa DKK 733.000 i kraft af drift af
seerlig beskyttet enhed. Den seerligt beskyttede (skeermede) enhed afregnes med et taksttillzeg til den normale barnecentertakst

KILDE: Udleendingestyrelsens arsrapport 2012, Operatarernes gkonomirapporter 2012
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3.2 Oversigt over ressourceanvendelse pa konti, centertyper og operatarer
Ansvaret for opgavelgsningen og den tilherende skonomi er fordelt
mellem operatorer og US

= Operatardrevet centerdrift indebaerer, at en del af ansvaret for opgavelasningen i det daglige varetages af operatarer, mens den resterende del
varetages af Udleendingestyrelsen

= Operatarerne styrer en vaesentlig del af de totale udgifter, hvor Rade Kors er den starste operatar i form af bade udgifter og kapacitet

* Indkvartering og underhold er den stagrste hovedkonto, med en total starrelse pa 593 mio. DKK

Sammenligning af hovedkontoomkostninger pa tvaers af operatererne

US’ udgifter 2012, DKK, millioner  Drift og Kontante Indkvartering og
tilpasning ydelser underhold’ Qvrige Total

Operator (samlet) 170 - 590 6 766

* Rode Kors 136 - 440 6 582
. ammebugt noo e 53
e langeland ° s 34
e Thsed 2 . 02
. Veshimmerand > - s - 5
Udiendingestyrelsen? 187 w T 2 3a1
ol @ w s03 s 1107

1 Inkl. seerlige social- og sundhedsydelser, der er beregnet for 2012 pa basis af procentuel fordeling operatererne imellem for 1.-3. kvartal 2012
2 Inkl. Beredskabsstyrelsen

KILDE: Udlzendingestyrelsens arsrapport 2012, Udleendingestyrelsens dispositionsregnskab 2012 | 36
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3.3 Afregningsprincipper og tildelingsprincipper for konti, centertyper og ydelser
Afregningsprincipper for centrale finanslovsbevillinger pa

indkvarteringsomradet

Hovedafregnings-

Budgetteringsprincip Kontotyper principper
Budgetteringen pa § 11.51.20 tager udgangspunkt i kendte udgifter ,»,Driftsbevilling” Et mix af:
§11.51.20 til de eksisterende indkvarteringssteder mv., der forventes at veere i Starrelse af tilskud er * Fast belgb
Drift og drift, samt forventede gennemsnitlige udgifter forbundet med fastsat pa finansloven (FL) * Ramme
tilpasning af eventuelt nye indkvarteringssteder. De forudsatte driftsperioder for og ydes for at tilgodese = Direkte afregning
indkvartering  de enkelte adresser er baseret p& kapacitetsprognosen, idet bevillingsformal
s-systemet kapaciteten pa ethvert givet tidspunkt skal veere tilstraekkelig til at
daekke indkvarteringsbehovet
Budgetteringen pa § 11.51.21 tager udgangspunkt i takster fastsat »Lovbunden bevilling” * FL-fastsatte takster
pa finansloven (taksterne reguleres arligt med Tilskuddets modtagere og
§11.51.21 : : . .
Kontante §atsreguler|ngspropentgn) samt forventnlngerne til antallet af tilskuddets stejrr.elsle er
del il arspersoner berettiget til forskellige ydelser. fastsat ved lovgivning
y elser MV For budgetteringen af naturalieydelser geelder, at de primeert er
;Si‘ll ansegere  paseret pa forventninger til i) antal indrejste
o (indkvarteringsprognosen) og ii) antal arspersoner pa cafeteriacenter
(forventninger til indkvarteringspladser med cafeteriadrift)
Budgetteringen af § 11.51.22 tager udgangspunkt i takster fastsat pa ,,Anden bevilling” Et mix af:
§11.51.22 o hsloven (takst leres med PL-reguleringen Tilskuddet ydes til at - Direkte refusion
Indkvartering inansloven (taksterne reguleres me eguleringen og skuddet ydes til a ekte refusion og

og underhold
af

effektivisering) samt forventningerne til antallet af arspersoner inden
for de forskellige takstgrupper samt forventningerne til antal indrejste

tilgodese formal, fastsat
pa finansloven

ramme for seerlige
social- og

sundhedsydelser (20%)

;S}/llansggere = FL-fastsatte takster
o (80%)

§11.51.26 § 11.51.26 er en relativt ny hovedkonto, oprettet efter indgaelse af »Reservationsbevilling” Et mix af:

Adgang til Asylaftalen 19.9.2012. Den bestar af fem underkonti, der Bevilling knyttet til * Faste belgb

arbejds- budgetteres pa to forskellige metoder, hhv. belgb per bolig og som bestemte projekter eller = Takst per bolig

markedet og faste udgifter til operatererne formal til anvendelse over

udflytning fra flere finansar

asylcentrene (overfgrelsesadgang fra

KILDE: Udlzendingestyrelsen, Finansloven 2013,
‘Budgettering pa indkvarteringsomradet - sammenhaengen mellem aktivitet og bevilling’

finansar til finansar)
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3.3 Afregningsprincipper og tildelingsprincipper for konti, centertyper og ydelser

Afregningsprincipper for konto §11.51.20 Drift og tilpasning

US’ udgifter 2012, DKK, millioner

Ydelserne under § 11.51.20 ”Drift og tilpasning af indkvarterings-systemet” afregnes efter tre forskellige modeller, hhv. direkte afregning, ramme og fast belgb. Fast:
betaling uafhaengig af faktisk forbrug (f.eks. servicetransport, vice-veert, forbrugsudgifter, tompladskompensation ol.). Ramme : betaling af faktisk forbrug inden for afsat
ramme (f.eks. vedligehold, kapacitetstilpasning, visse saerlige sundhedsydelser mv.). Direkte: refusion af faktiske udgifter (f.eks. transport til flytning og sagsbehandling

og ejendomsskatter)

Ydelser i mio. kr.

Beskrivelse

Afregningsprincip

Lokale frihedsgrader

Husleje

Grand Total

Hus- og arealleje, samt
ejendomsskat og afskrivninger

Direkte afregning

Lav - US fastseetter
bygningsportefaljen, med
enkelte undtagelser

Abne-/lukkeomkostninger, samt
kompensation af tomme pladser ved
lav kapacitetsudnyttelse

Lav — primeert drevet af
abne/lukke, kvalitet kan
pavirkes lokalt

__________________________________________________________________________________________________________

Udgifter til vand, el og varme

Fast belgb

Lav — primeert drevet af
bygningstilstand og
arspersoner

I
________ g g g g g g S g g
i

43

Transportudgift til serviceudbud,
sagsbehandlingsmgder, flytninger
mv.

Kombination af fast belgb
(servicetilbud) og direkte
afregning

Lav/mellem —
serviceudbud kan
pavirkes lokalt

Udgifter til viceveaert samt mindre
serviceydelser

Delvist fast belab, delvist
direkte afregning

Mellem — drevet af
bygningstilstand og
serviceniveau

|
)
1

Starre renoverings- og
vedligeholdelsesprojekter

Delvist fast belab og
delvist direkte afregning

Mellem — drevet af
bygningstilstand og
serviceniveau

Kompensation til operatarer nar de
kontraktuelt fastsatte overfarsler ikke
daekker udgifterne

Fast belgb som
genforhandles arligt

Lav til hgj — afhaengig af
konkrete
omstaendigheder

Modtagecenterrelaterede udgifter,
samt renteudgifter, bankgebyrer, mv.
afholdt af US

Delvist fast belab og
delvist direkte afregning

KILDE: Udlzendingestyrelsens arsrapport 2012, teamanalyse
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3.3 Afregningsprincipper og tildelingsprincipper for konti, centertyper og ydelser
Afregningsprincipper for konto §11.51.22 Indkvartering og underhold
US’ udgifter 2012, DKK, millioner

Uddybes pa falgende sider

Ydelserne under § 11.51.22 "Indkvartering og underhold” afregnes efter tre forskellige modeller, hhv. takstbaseret, rammestyret og direkte refusion.
Taksterne er bestemt af finansloven og beregnet per arsperson. Rammestyring og direkte refusion bliver uddybet pa de falgende sider

Ydelser i mio. kr.

Beskrivelse

Afregningsprincip

Lokale frihedsgrader

Indkvartering og
socialt netvaerk I5e

Bgrneundervisning 114
og fritidstilbud

Seerlige social- og 1061
sundhedsydelser

___________________________________

Voksenundervisning 65

og aktivering?®

Koordinering af tiloud/aktiviteter,
kriminalpreeventivt arbejde,
vagtberedskab mv.

Specielle sociale og
sundhedsmaessige foranstaltninger
ved behov, der angives i US’

Voksne: Akut/ngdvendig® behandling
Barn: Samme behandlingsstandard
som for danske borgere

Undervisning og aktivering af alle
>17ar

Legestue for 3-5 arige, introduktion
til dansk sprog/kultur/asylstruktur,
startpakke, medicinsk screening

1 Indeholder indteegtsfert beleb pa ~8 mio. kr. for szerlige social- og sundhedsydelser

2 Inkluderer "Forebyggende sundhedsordning for barn”

3 Inkluderer "Fremrykket danskundervisning”

4 Inkluderer "Legestue", "Asylansggerkursus", "Ledsagede uledsagede mindrearige", "Modtagefunktion og medicinsk+psykologisk screening)

Takstbaseret

Rammestyring og
direkte refusion

5 "Nedvendig" indebaerer i dagens praksis uopsaettelig eller smertelindrende behandling. Akut behandling afholdes af Regionerne

KILDE: Udlzendingestyrelsens arsrapport 2012, Operatgrkontrakter, teamanalyse

Lav — operatgrerne har
pligt til at tilvejebringe de
takstbestemte ydelser

Lav — operatarerne har
pligt til at tilbyde
undervisning til 6-16 ar

Mellem til hgj - udgifterne
varierer med ansggnings-
/ godkendelses-

Lav — operatgrerne har
pligt til at tilvejebringe de
takstbestemte ydelser

Lav — operatgrerne har
pligt til at tiloyde
undervisning til alle >17ar

Lav — alle i de relevante
aldersklasser modtager
ydelserne
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3.3 Afregningsprincipper og tildelingsprincipper for konti, centertyper og ydelser
Operatorernes indteegter baseret pa differentierede takster for ydelser og
indkvarteringstyper

Operatarerne bliver bl.a. afregnet i henhold til takster per arsperson, der varierer i starrelse afhaengig af centertype hhv. modtage/udrejse-, ophold-,
omsorg- eller barnecenter. Centertype-klassifikationen foretages af Udleendingestyrelsen, og har betydelig effekt pa operatarernes indteegter

11.51.22
Indkvartering og underhold
Centerspecifikke takster pa Finansloven 2013 Takster
Borne-
Sundhed Modta- Asyl- Voksenund under-
Centertype Netvaerk Sundhed barn gelse kursus ervisning visning Legestue
Modtage og udrejse 37.254 10.664 7.317 4.610 783 13.577 186.382 32.520
Ophold 11.916 nil nil
Omsorg 103.151 66.397 nil nil
Born 295.456 11.892 15.326 nil nil

Kilde: Finansloven 2013
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3.3 Afregningsprincipper og tildelingsprincipper for konti, centertyper og ydelser

. . . Fase 1
Der er ikke en klar sammenhang mellem beboerfordeling i faserog . |
den gaeldende centertype-klassifikation B Fase 3
Faseinddeling Antal indkvarteret
Operator - Centre Procent Fase 1 Fase 2 Fase 3 | alt
RK Auderad 32 2 I 226 167 311 704
Q
u’ .
2 RK Sigerslev 28 35 88 112 119 319 " De faktiske tal for
S fordeling af
& RK Sandholm 42 i 316 130 312 758 asylansegere i ophold-
@ 0og modtage/udrejse-
= ?
© . centre afviger fra,
§ RK Vipperad 0 68 “ 0 13 6 19 hvem de forskellige
typer af centre er
= RK Avnstrup 25 43 E 201 342 252 795 tltzonkt. Modtage-
""""""""""""""""""""""""""""""""""""""""""""""""""""""" /udrejsecentre har
RK Jellinge 21 48 “ 126 283 186 595 saledes en
faseinddeling som
RK Grena/Ebeltoft 25 49 2% | 39 76 40 155 varierer beskedent fra
opholdscentrenes
RK Kongelunden' |6 47 4 31 31 66 Fordl
e * Fordelingen kan
- indikere fleksibel
2 Jammerbugt 33 50 289 444 150 883 anvendelse af
o kapacitet, men den
Thisted (Hanstholm) 32 46 | 23 | 142 205 102 449 skaber mindre
sammenhaeng mellem
Langeland 36 ad m 248 308 141 697 takster og faktisk
forbrug
Vesthimmerland 51 I 14 | 350 240 96 686
L = Andre (born, | oe IR Bl ~ w6 s o
c ’ 28 54
<3 omsorg et.c.) __________________7_6 _______ 1_‘}? ________ ?(_)_______214_
TOTAL 2.105 2.499 1.796 6.400

1 Kongelunden er renset for omsorgscenter
NOTE: Forbehold: Qjebliksbillede over antal indkvarterede pr. 2.april 2013 og ikke antal arspersoner

KILDE: Udleendingestyrelsen (IBS) | 42



3.3 Afregningsprincipper og tildelingsprincipper for konti, centertyper og ydelser

Overblik over afregningsmodeller for sundheds- og sociale-ydelser
Uddybes pa neeste side

Afregnings- 2012 forbrug,
Ydelse struktur Beskrivelse Indhold DKK million Metode for fastlaeggelse
* Takster betalt til * Blandt andet 93 = Takster oprindeligt fastlagt i 2003, pa
operatarer pa basis — Praktiserende lzege basis af faktiske omkostninger i 2002
Sundheds- af arspersoner, — Medicin, sygeplejeartikler = Drevet af antal arspersoner
betjening uafhaengig af aktuelle og hjeelpemidler = Justeres alene med PL-index/
1 Takster omkostninger, til <10 000DKK effektivisering
DKK 93 daekning af “almene” — Foranstalte begravelse
mio. sundhedsydelser ved dgdsfald
— Forebyggende
sundhedsordning <17 ar
* Operatgrerne kan * Folgende fire ydelser 10,6 = Oprettet for forste gang i 2013 for at
afholde udgifter til — Tandbehandling mindske administration (50% af
udvalgte behandlinger ~ —  Psykiaterbehandling ansggninger stod for 10% af
inden for rammenuden —  Psykologbehandling udgifterne)
US’ godkendelse, men  —  Speciallaegebehandling — 10% af det forventede belab til
2 Ramme tildelingen af alle seerlige ydelser er fastsat i
- behandlinger skal ske rammen, med 50% lagt ud til
Seerlig . .
social- og mden for. dg geeldende operatgrerne i farste omgang
retningslinjer. — Fordelt mellem operatarer pa
sundheds- : . !
basis af arspersoner (ikke
ydelser - )
tidligere ansggningsrater)
Dl.(K mer * Refusion af aktuelle = Seerlige social- og 103,4" = Determineres ud fra de aktuelle
mio. omkostninger for alle sundhedsydelser som US omkostninger, der deekkes via
andre szerlige enten skal ansggningsproces i US
Direkte ydelser, kraever — automatisk godkende og
refusion hovedsagligt refundere
forhandsgodkendelse — sagsbehandle og evt.
af US refundere

1 Opdeling pa hhv. ramme og direkte refundering efter principper for 2013 beskrevet under "Metode for fastlaeggelse”, inkluderer ikke indteegtsfart belgb pa ~8 mio. kr.

KILDE: Operatarkontrakter, Retningslinjer for bevilling af sundheds- og socialydelser, Udlaendingestyrelsens arsrapport 2012
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3.3 Afregningsprincipper og tildelingsprincipper for konti, centertyper og ydelser
Uddybning af direkte refundering for saerlig social- og sundhedsydelser

2012 Skal automatisk godkendes af US Skal sagsbehandles og evt. godkendes af US
Ansggning pa Andel af
Omrade foranledning af Proces i Udlaendingestyrelsen omkostninger
* Automatisk godkendelse og refusion af seerlige behandlinger
— Forventet fadsel °
Operater/lzge — Jordmoderforlgb - ik
— Provokeret abort
Seerlig
sundhed = Sagsbehandling og refusion af szerlige godkendelseskraevende
Sundhedsydelser:
— lkke-akut hospitalsbehandling'
— Fysio-/ergoterapi mv.
— @vrige sundhedsbehandlinger
114 mio.
~ 67% kr.2
Socialydelser
Operatorens — Seerlige indkvarterings-foranstaltninger
psykosociale — Stottepersoner
team — Specialinstitutioner
Seerlig — @vrige sociale foranstaltninger
social
Veerts- . . . .
kommunen via Automatlslf godlfendelse og refusion af seerlige sociale ~30%
§50-afgarelser foranstaltninger:
— Anbringelse af bgrn udenfor hjemmet mv.

1 Regionerne er ansvarlige for tilvejebringelse og finansiering af akut hospitalsbehandling
2 Bemezerk: 2012-forbrug, modsat det herfra afvigende belgb pa foregaende side beregnet pa baggrund af 2013-principper, der tager hajde for nyoprettet rammestyring, inkluderer ikke
indteegtsfart belgb pa ~8 mio. kr.

KILDE: "Model for rammestyring af visse kautionsbelagte sundhedsbehandlinger 07012013”, Udleendingestyrelsens | 44
dispositionsregnskab 2012, Esther H-database
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3.4 Sammenligning af ressourceanvendelse i opgavelgsningen og mulige potentialer
| dette kapitel foretages sammenligningsanalyser pa ~75 procent af den

omfattede omkostningsbase
Operatgrernes omkostninger 2012, DKK, millioner

= Der foretages dybdegaende analyser pa de to konti ‘Drift og tilpasning’ (§11.51.20) og ‘Indkvartering og underhold’ (§11.51.22), da disse konti indeholder en
reekke poster, hvor forskelle mellem operatgrernes enhedsomkostninger delvist reflekterer forskelle i omkostningseffektivitet. Bemeerk at disse foretages pa
operatarernes faktiske omkostninger.
= Der analyseres pa falgende niveauer, hvor niveauerne er styret af datatilgeengelighed:
—  Direkte analyse: Benyttes nar enhedsomkostningerne direkte kan sammenlignes med et relevant datapunkt, hvor der samtidig findes kvalitative
observationer. Eksempel: Analyse af enhedsomkostninger til ‘Netveerk og indkvartering’ pa opholdscentre, hvor alle operatarer driver denne centertype

— Indirekte analyse: Benyttes nar et relevant sammenligningspunkt for enhedsomkostningerne ikke eksisterer. Eksempel: Analyse af enhedsomkostninger til

‘Netveerk og indkvartering’ pad omsorgscentre, hvor kun Rade Kors driver disse centre. Her udregnes ved hjeelp af ekstrapolering fra analyser vedr.
opholdscentrene. Den preecise metode er beskrevet pa de relevante baggrundssider.
— Ingen potentiale beregning: Der beregnes ikke potentiale, hvor der ikke findes meningsfyldte sammenligninger/ekstrapoleringer
= Der beregnes generelt ikke potentiale pa Vesthimmerland Kommune, da denne operatar startede sent op i 2012 og derfor ikke havde en fuldt udviklet
omkostningsstruktur i 2012. Dog benyttes datapunkter sdsom afregningspriser derfra, nar de er relevante ift. benchmarking
= De specifikke poster, hvorpa der er potentialeberegnet, fremgar af de naeste sider

Drift og tilpasning (§11.51.20) Total sammenligningsbase (§11.51.20) og (§11.51.22)

356

Total: 969 millioner DKK

178 178
Direkte analyse
Ingen 269
Total Direkte Indirekte Ingen potentiale potentialeberegning (28%)
analyse analyse beregning
452
Indkvartering og underhold (§11.51.22) (47%)
613
274
”””” 248
= . 91 (26%)
) ) ) Indirekte analyse
Total Direkte Indirekte Ingen potentiale
analyse analyse beregning

NOTE: For §11.51.20 "Drift og tilpasning" er Udlaendingestyrelsens arsrapport 2012 benyttet som approksimation for operatarernes faktiske udgifter

KILDE: Operatarenes gkonomirapporter 2012, Udlzendingestyrelsens arsrapport 2012
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3.4 Sammenligning af ressourceanvendelse i opgavelgsningen og mulige potentialer

Analysens daekningsfelt for §11.51.22 indkvartering og underhold er ~ 85%

Operatgrernes omkostninger 2012, DKK, millioner Il Direkte analyse

Indirekte analyse

Ingen potentialeberegning

Pa ‘Indkvartering og underhold’ (§11.51.22) er en vigtig omkostningsdriver centertyperne. Opholdscentre er den eneste centertype, som drives af alle operatarer og
derfor den mest egnede til benchmarkinganalyser.

For gvrige centertyper er der typisk beregnet efter falgende principper:

— Nar centertypen ikke er en afggrende driver af omkostningen, antages det, at benchmarkene, som er benyttet pa opholdscentre, kan benyttes pa alle

centertyper

Nar centertypen er en afgagrende driver antages det at:

—  Alle modtagecentre bortset fra Sandholm og Auderad (som udger 60% af modtagecentrene) kan sammenlignes med opholdscentrene qua deres
sammenlignelige beboersammensaetning

— For de resterende modtagecentre, bgrnecentre og omsorgscentre antages det, at operatgrernes relative performance i forhold til de relevante benchmarks fra
opholdscentrene ogsa er geeldende med 50% gennemslag pa de andre centertyper. Eksempel: Hvis en operatar er 10% dyrere end benchmarkveerdien pa
‘Netveerk og indkvartering’ for opholdscentre antages det, at der er et effektiviseringspotentiale pa 5% pa ‘Netvaerk og indkvartering’ pa operatarens andre

centertyper

Indkvartering og
socialt netveerk

Barneundervisning og
fritidstilbud
Voksenundervisning og
aktivering'

Seerlige social- og
sundhedsydelser?

$7829 114

43

Forklaring til basen deekket

Hoveddrivere af omkostningerne

Opholdscentre og sammenlignelige modtagecentre -

daekket af direkte analyse

@vrige centertyper deekket af indirekte analyse

Alle centertyper er daekket af direkte analyser da .
opgavelgsningen er relativ ens pé tveers af centertyper.
Dog beregnes ikke pa Jammerbugt (se baggrundsslide)

Alle centertyper er daekket af direkte analyser, da .
opgavelgsningen er relativ ens pa tveers af centertyper

Opholdscentre og sammenlignelige modtagecentre .

daekket af direkte analyse

@vrige centertyper daekket af indirekte analyse

Opholdscentre og sammenlignelige modtagecentre .

daekket af direkte analyse

@vrige centertyper daekket af indirekte analyse

I
______________________ T T T T T T N e

Centertype, operatgrernes
valg af medarbejderstruktur

Undervisningsomfang,
produktion-
/kebsomkostninger

Tildelingsfrekvens,
klassekvotient

Centertyper,
tilgeengelighed/serviceni-
veau, tildelingsfrekvens
Ansggningstilbgjelighed,
rammeudnyttelsesgrad
godkendelsesprocent

1 Inkluderer "Fremrykket danskundervisning”. 2 Inkluderer "Forebyggende sundhedsordning for barn”. 3 Inkluderer "Legestue”, "Asylansggerkursus",

"Ledsagede uledsagede mindredrige", "Modtagefunktion” og "Medicinsk+psykologisk screening”.

KILDE: Operatorkontrakter, Operatgrernes gkonomirapporter 2012
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3.4 Sammenligning af ressourceanvendelse i opgavelgsningen og mulige potentialer
Analysens dakningsfelt inden for §11.51.20 drift og tilpasning er ~ 50%
Operatgrernes omkostninger 2012, DKK, millioner B Direkte analyse

Indirekte analyse

Ingen potentialeberegning

= ‘Drift og tilpasning’ (§11.51.20) har en reekke konti, hvorpa benchmarkinganalyser ikke er hensigtsmaessige. Specielt er flere af omkostningerne drevet af mere strukturelle
forhold, som er uden for operatarernes kontrol og ikke egnet til sammenligning af ressourceforbrug, fx geografisk placering. Selvom disse forhold ikke afdeekkes i
potentialeberegningen i dette kapitel, bliver der optimeret pa disse parametre i lgsningsmodellen i kapitel 4

Typer af udgifter til drift og tilpasning

Forklaring til basen dasekket

Hoveddrivere af omkostningerne

Husleje

Analyse pa ca. halvdelen af den totale base til
husleje og udgifter til ejede bygninger.
Sammenhaeng mellem kontraktleengde og
enhedsomkostninger analyseres

Kontoen drives af strukturelle forhold, som
adresseres i afsnit 4

Kontoen drives af strukturelle forhold, som
adresseres i afsnit 4

Transport til serviceudbud er delvist under
operatarernes kontrol, mens de gvrige to typer
er udenfor operatgrernes kontrol

Udagifter til viceveert er daekket, mens gvrige er
en raekke mindre og usammenlignelige konti

Kontoen drives af strukturelle forhold, som
adresseres i afsnit 4

Denne konto benyttes ved seerlige lejligheder,
nar operatgrerne ikke kan “"fa det til at labe

Indkvarteringsbehov, huslejeniveau,
portefglgesammensaetning

Krav/bygningsspecifikationer, abne-
/lukkefrekvens, tomgangsomkostninger

Labende forbrugeradfaerd,
bygningstilstand

Geografisk placering af center og
aktiviteter, adgang til offentlig transport

Belaegningsgrad, serviceniveau,
centertype

Bygningsstand, serviceniveau mv.

Operatgrernes gkonomiske situation,
seerlige omstaendigheder

NOTE: For §11.51.20 "Drift og tilpasning" er Udleendingestyrelsens arsrapport 2012 benyttet som approksimation for operatgrernes faktiske udgifter

KILDE: Udlzendingestyrelsens arsrapport 2012
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3.4 Sammenligning af ressourceanvendelse i opgavelgsningen og mulige potentialer
Potentiale for lavere lgobende omkostninger ved optimeret organisering og

drift af indkvarteringsopgaven

D Ikke additivt potentiale - Direkte analyse Indirekte analyse Ingen potentialeberegning

* Forudsaetninger: Det beregnede potentiale er et udtryk for et "alt andet lige” potentiale, som er et resultat af en reekke benchmarking analyser, som uddybes pa de
kommende sider. Dette potentiale skal betragtes som indikativt, og det anvises ikke i dette kapitel, hvordan det vil skulle realiseres
= Konkrete forslag til forbedringer pa omradet forefindes i Kapitel 4. Sammenligningsanalysen nedenfor skal ses med falgende forbehold:
—  Geografiske, bygningsmaessige og andre praktiske restriktioner
—  Analyserne af enkeltomrader er partielle (i.e. hvert omrade behandles selvstaendigt), hvor der i praksis kan vaere en reekke dynamiske relationer i
opgavelgsningen. Eksempel: Et hgjt antal netvaerksmedarbejdere kan medvirke til et lavere antal medarbejdere pa voksenaktivering i det omfang at
netvaerksmedarbejderne medvirker til lgsning af denne opgavetype
—  Allokering af overhead (‘Ledelse og administration’) inden for ‘Indkvartering og underhold’ udfares forskelligt blandt operatarerne
—  Der beregnes pa operatarernes enhedsomkostninger og ikke pa US udgifter

Totale nuvaerende omkostninger? 969
Match af indkvarteringstilbud til 19-29 1
1 ansggerbehov E
§11.51.22 2 Harmon'lserlng af netvaerksmedarbejder 33-63
Indkvar- -normeringen
tering og Harmonisering af udgifter til S « ; inla”
underhold 3 uddannelse/aktivering 11-1p Alt andet lige potentiale
Y . ¢ . ‘ 1 skonnes til cirka 93-147 mio. kr.,
4 armr)nlserln%ﬁ zerylcenlveauet or 2.34 hvilket udger
social- og sundhedstjenester | = Potentiale pa cirka ~9-15 pct. af
den analyserede base
= Potentiale i kun at betale “den
Co e ‘ hgje” modtagetakst hvor
§11.51.0 O Forbedrede lejevilkarpa ejendomme 1015 pakraevet er ikke additivt med
Drift og o ) ‘ gvrige potentialer
tilpasning 6 Harmonisering af transportudgifter 6-8
7 Tilpasning til ensartet niveau for | 11-12
ejendomsdrift og vicevaert
Total Optimeret omkostningsbase 821-876

1 Der er taget forbehold for disse omsteendigheder i videst mulig omfang i benchmarkinganalyserne
2 Bemeerk at oversigten her ikke indeholder '§11.51.22 Kontante ydelser' , men indeholder 'Gvrige’ (§11.51.23, 24)

KILDE: Teamanalyse, Operatgrernes gkonomirapporter 2012 | 49



3.4 Sammenligning af ressourceanvendelse i opgavelgsningen og mulige potentialer
Potentiale-estimatet bygger pa sammenligningsanalyser af de enkelte

omrader

Beskrivelse af tilgang
= Der kan identificeres et effektiviseringspotentiale ved at fordele asylans@gere pa korrekt centertype baseret pa fase. Det skal bemeerkes,

Match af at denne potentialeberegning ikke er additiv med evrige effektiviseringsmuligheder, da potentialet til dels er reflekteret i disse

1 indkvarteringstilboud * Potentialeberegningen pa19-29 mio. kr. udspaendes af to forskellige muligheder
til — 19 mio. kr.; Asylansggere i fase 1 og 3 antages at forblive indkvarteret til modtage-/udrejsecenter takst, hvis de allerede er i disse
ansogerbehov centre i dag

— 29 mio. kr.; kun fase 3 fra Audergd og Sandholm antages at have behov for de tilbud, der udlgser den hgje takst

= Der kan identificeres et effektiviseringspotentiale ved at standardisere medarbejdernormeringen for netveerksarbejdere
= Potentialeberegning baseret pa enhedsomkostninger og medarbejdernormeringer viser mulige besparelser pa
—  ~7-14 mio. kr. pa opholdscentrene og 33-44 mio. kr. nar potentialet beregnes pa sammenlignelige modtagecentre (RK Avnstrup,
Sigerslev, Vipperad). Ved analogiberegning pa de gvrige centertyper fas et samlet potentiale pa ~51-63 mio. kr.

= Der kan identificeres et effektiviseringspotentiale ved at nedbringe alle operatarer og centres udgift til aktivering og undervisning til det

Harmonisering af
2 netveerksmed-
arbejdernormeringen

Harmonisering af kommunale gennemsnit
3 udgifter til = Potentialeberegning pa barne- og voksenundervisning pa opholdscentre viser mulige besparelser pa hhv.
uddannelse/ —  ~1 mio. kr. og ~5 mio. kr.
aktivering — Under antagelse af relativt ens undervisningsomkostninger for alle centertyper (bakkes op af nuvaerende omkostningsstruktur)

vurderes det samlede potentiale at veere ~11-15 mio. kr.

L = Der kan identificeres et effektiviseringspotentiale ved at skabe et ensartet ydelsesniveau til almen sundhed, seerlige social- og
Harmonisering af

serviceniveauet sundhedsydelser
4 for social- og = Potentialeberegning baseret pa at nedbringe operatarernes udgifter til forskellige relevante gennemsnitsniveauer viser et samlet
potentiale pa

ST RIS E R —  ~22-34 mio. kr. pa en base af 207 mio. kr. (hospitalsbehandling er udeladt fra analysen)

= Der kan identificeres et effektiviseringspotentiale ved at optimere sammensaetningen af ejendomsmassen; ved bl.a. at indga leengere
kontraktperioder og dertil harende lsengere opsigelsesfrister
Forbedrede lejevilkar * Potentialeberegning baseret pa en forleengelse af opsigelsesfristerne viser et samlet potentiale pa

pa ejendomme — 10-15 % af basen pa 96 mio. kr. svarende til ca. 11-12 mio. kr.
= Der kan identificeres et effektiviseringspotentiale pa udgifterne til transport il servicetibud

6 Harmonisering af = Potentialeberegningen baseret pa nedbringelse af udgifterne per kapacitet til gennemsnittet viser et potentiale palydende

transportudgifter — 16%, svarende til knap 6-8 mio. kr. af de totalt 30 mio. kr. brugt til transport til servicetilbud

Tilpasning til = Der kan identificeres et effektiviseringspotentiale ved at tilpasse ejendomsdriften til et ensartet niveau, herunder viceveert
7 ensartet niveau for = Potentialeberegning baseret pa nedbringelse af udgift per kapacitet til gennemsnittet viser, at der kan effektiviseres

ejendomsdrift og —  33%, svarende til 11-12 mio. kr. af de totalt 35 mio. kr. brugt p& vicevaertsopgaven

viceveert

KILDE: Teamanalyse | 50



3.4 Sammenligning af ressourceanvendelse i opgavelgsningen og mulige potentialer
1 Potentiale i match af indkvarteringstilbud til

ansggerbehov

Starrelsen pa de forskellige ydelsestakster varierer med centertype og er hgjere for modtage-/udrejse- end for opholdscentrene
Som tidligere vist, afviger fordelingen af asylansggere i ophold- og modtage/udrejsecentre fra, hvem de forskellige typer af centre er tiltaenkt

Ved at omfordele beboerne pd "korrekte” centertyper, baseret pa faseinddeling, kan der opnas besparelser athaengig af valg af omfordelingsprincip,
idet der dermed udbetales den korrekte takst til operatoren
Bemeerk, at dette potentiale ikke er direkte additivt til de gvrige potentialer, da besparelsen der kan opnas ved denne type fase-omrokering delvist
er reflekteret i gvrige potentialeberegninger

1

2

Fase 2
omrokering

Fase 2 og 3
omrokering

KILDE: Teamanalyse

Beskrivelse

Antagelser

Potentiale

Asylansggere i fase 1 og 3
forbliver i modtage-/udrejsecentre

Omrokering resulterende i at alle
fase 2 ansggere kommer over i
egne centre, som omklassificeres
til opholdscentre

Fase 1 og 3 ansggere som allerede er pa
modtage-/udrejsecentre har brug for at blive
i det system

Fase 1 og 3 ansggere som sidder uden for
modtage-/udrejsecentre kan forblive pa de
andre centre

Fase 2 ansggere har ikke brug for de ekstra
ydelsesredskaber som star til radighed i
modtagercentre

= ~DKK 19 millioner

764
omklassifice-
rede pladser

DKK 25.338
sparet pr.
plads i
takstforskel

= ~DKK 29 millioner

Asylansggere i fase 1 forbliver i
modtage-/udrejsecentre

Fase 3 ansggere pa Sandholm
og Audergd forbliver i disse
centre

Omrokering sadan at alle andre
fase 3 og alle fase 2 ansggere
kommer over i to centre som
omklassificeres til opholdscentre

Fase 1 ansggere som allerede er pa
modtage-/udrejsecentre har brug for at blive
i det system

Fase 3 ansggere som allerede er pa
Sandholm og Audergd har brug for at blive i
det system (f.eks. pga. manglende
samarbejde)

Fase 2 ansggere har ikke brug for de ekstra
ydelsesredskaber som stér til radighed i
modtagercentre

1141
omklassifice-
rede pladser
DKK 25.338
sparet pr.
plads i
takstforskel
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3.4 Sammenligning af ressourceanvendelse i opgavelgsningen og mulige potentialer
2 Potentiale i harmonisering af netvaerksmedarbejder-normeringen

- Direkte analyse Indirekte analyse Ingen potentialeberegning

= De indrapporterede enhedsomkostninger varierer mellem operatarerne og er generelt noget hgjere (~10-15.000 kr.) hos Rgde Kors og Langeland Kommune end
hos Jammerbugt og Thisted. Da denne post vedrarer alle asylansagere, har disse forskelle stor betydning for de totale omkostninger til ‘Indkvartering og Underhold’.
Bemeerk at disse forskelle, udover forskelle i overhead-allokation delvist kan henfares til:
—  Forskelle i opgarelsespraksis (f.eks. forskelle i definitionen af en netveerksmedarbejder og anvendt metode ved personer som udfarer flere funktioner)
—  Ekstraordinaere omsteendigheder (f.eks. har en midlertidig degnbemandingslgsning i Skudehavnen, aget Langeland Kommunes enhedsomkostning med

~3.000 kr.)

= Forskellen ide indrapporterede enhedsomkostninger synes dog at falge tendensen pa kapaciteten per netveerksmedarbejder, saledes at et hgjere antal beboere
per medarbejder farer til lavere enhedsomkostninger. Der er her udelukkende lagt data til grund for centre klassificeret som ophold — ogsa for Rade Kors

= Da FL taksten er relativt lav i forhold til enhedsomkostningerne, farer denne post isoleret set til underskud for hhv. Rede Kors, Langeland og Thisted

Baseline per centertype Indrapporterede enhedsomkostninger .
Mio. DKK, 2012 Tusind DKK per arsperson Kvalitative observationer Potentiale
= Opholdscentre alene:
Ophold 40 25,4 B Heraf overhead = Alle operatarer er forpligtiget il at - P(_)tentiale pa-~7-14
B Total omkostning egenproducere ‘Netvaerk og mio. kr., V{:‘d
Modt./udr. E44 103 indkvartering’ i gennemsnitsenheds-
operatarkontrakterne, som er omkostningen (17 t.kr)
Omsorg 20 11,9 indgaet med US og FL takst niveau
* = Netveerksmedarbejderne fungerer
Borne 22 i praksis som ‘bleeksprutter’, og = Ophold og
varetager asylspecifikke sammenlignelige
Total 1297 228 indkvarteringsopgaver, som ikke modtage/udrejse:
umiddelbart kan kebes i markedet —  ~33-44 mio. kr. ved
Rode Kors Langeland Thisted Jammerbugt! FL-takst = Behovet for antallet af hhv. takst og
netvaerksmedarbejdere varierer gennemsnit (som
Kapacitet per netvaerksmedarbejder? mellem de enkelte centertyper (da oventfor)
Beboere per netvaerksmedarbejder der pa best'emte centertyper .
eksempelvis kan vaere behov for * Alle centertyper pa ~52-63
61,0 degnvagt) mio. kr.

36,0 44,0

Langeland Thisted Jammerbugt

1 Overhead-andelen haves ikke for Jammerbugt Kommune.
2 For Jammerbugten er denne beregning foretaget pa 2013 forventningen mens Langeland og Thisted er baseret pa 2012.

KILDE: Operatgrernes gkonomirapporter for 2012; Medarbejderdata fra operatarerne | 52



3.4 Sammenligning af ressourceanvendelse i opgavelgsningen og mulige potentialer
3a Oget markedstilkob af borneuddannelsesydelser

I Direkte analyse

Indirekte analyse

Ingen potentialeberegning

= Der er store udsving i enhedsomkostninger mellem operatgrerne, og specielt har Jammerbugt hgjere enhedsomkostninger end de gvrige operatgrer. Der er
dog grund til at formode, at dette farst og fremmest skyldes Jammerbugts metode til allokering af ‘overhead’, da Jammerbugt keber ydelsen i kommunalt regi,

hvor afregningsprisen per arsperson er noget lavere end deres indrapporterede enhedsomkostning

= Bemeerk at bygnings- og driftsomkostninger til barneundervisning og fritidstilbud ikke indgar i enhedsomkostningerne. Egenproduktion af disse ydelser vil oftest medfare behov for nye
lokaler, hvor den medfelgende udgift afholdes af US pa konto 11.51.20 (Bygninger og drift). Det vil ikke altid veere tilfaeldet, hvor undervisningen leveres af kommunerne, da de ofte -

men ikke altid - benytter allerede eksisterende lokaler/skoler/mv.

= Baseret pa enhedsomkostningerne, kan det ikke konkluderes, at egenproducerede lgsninger (Rade Kors og Thisted) er billigere/dyrere i forhold til kebte ydelser fra tredjepart

(Langeland og Jammerbugt). Dog tages der ikke her hgjde for bygnings- og driftsomkostninger pa denne konto, jf. ovenfor.

= Afregningspriserne varierer bade mellem og inden for operatarerne, hvilket afspejler bl.a. veertskommunernes forhandlingsvillighed pa omradet. Specielt Jammerbugt har stor forskel i
afregningspriserne afthaengigt af, hvilken kommune de har forhandlet med, hvilket er afspejlet i spaendet for Jammerbugts afregningspriser som varierer mellem 82.600 kr. og 115.900 kr.
pr. arsperson. Langeland har desuden matte fraveelge en kommunal skolelgsning pa Lolland, da kommunen ikke gnskede at udbyde skolepladser til Langelands foreslaede priser.

= FL-taksten er generelt vaesentligt hgjere end operaternes omkostninger til omradet og leder derfor isoleret set til overskud for operatarerne

Baseline per centertype Indrapporterede enhedsomkostninger

Mio. DKK, 2012 Tusind DKK per arsperson Kvalitative observationer
e B Heraf overhead = Bgrneundervisning og fritidstiloud
Ophold 17 38 . bliver lgst gennem en blanding af
B Total omkostning 1844 egenproduktion og keb fra
Modt./udr. m kommuner/private:
124,5 117,4 .
é d 105,1 - Rade Kors benytter sig af ~75%
Omsorg .
egenproduktion og keber
B m ydelser nar muligt
- Langeland benytter kommunale
Total 17 80 og private skoler

Thisted Jammer- FL-takst —

Rede Lange-
Kors land bugt'

Thisted egenproducerer
skoleydelsen

—  Jammerbugt benytter

Afregningspriser til kommuner og KL-takster for skole og e

fritidsordning

Tusind DKK per arsperson = Forskellene imellem og inden for
, _ operatarernes afregningspriser
u ’Vﬁkss'g‘“m B Minimum afspejler forskellige udfald af

93,5 90,0 89.9 forhandlinger med kommuner/private

= Opgavetypen er generelt
sammenlignelig pa tveers af
centertyper og kan derfor
benchmarkes pa tveers
Vesthim- KL-takst
merland

Jammer-

Rede Lange-
Kors? land bugt

1 Overhead-andelen haves ikke for Jammerbugt Kommune.
2 Rede Kors opnar ofte meget fordelagtige priser i forhandlingerne med skolerne givet deres NGO status

KILDE: Operatorernes gkonomirapporter for 2012, Afregningspriser fra de kommunale operatarer, KL

Potentiale

= Opholdscentre:

= Potentiale pa ~1 mio. kr.
ved at bringe Rade Kors
og Langeland ned til
gennemsnittet af
Langeland og Thisted.
Jammerbugt er holdt ude
af analysen grundet
overhead allokerings-
problemstillingerne, som
beskrevet ovenfor

= Potentiale pa alle
centertyper:

—  Totalt potentiale pa ~7
mio. kr. ved at bringe
alle centre til
gennemsnittet af
Langeland og Thisteds
enhedsomkostninger
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3.4 Sammenligning af ressourceanvendelse i opgavelgsningen og mulige potentialer
3b Nedbringelse af udgifter til voksenundervisning og —aktivering til
bedste praksis I Direkte analyse Indirekte analyse Ingen potentialeberegning

= De indrapporterede enhedsomkostninger til voksenundervisning varierer vaesentligt mellem Rgde Kors og de kommunale operaterer
= Der er ligeledes stor varians i afregningspriserne. Dette er forventeligt, da det private marked for voksenundervisning og -aktivering er mindre ensrettet og
centraliseret end det kommunale marked for skoler- og fritidsordninger, hvor KL’s takster kan bruges som rettesnor i forhandlingerne
* Bemeerk at bygnings- og driftsomkostninger til denne ydelse ikke indgar i de indrapporterede enhedsomkostninger. Egenproduktion af ydelserne kan medfgre ekstra
lokalebehov, som US afholder p& konto 11.51.20 (Bygninger og drift), hvilket ikke afspejles i sammenligningsanalysen nedenfor
= Thisteds enhedsomkostninger kan indikere, at det er billigere at egenproducere end at indkebe ydelsen, dette dog med de naevnte forbehold. Det vurderes
overordnet, at begge former synes at kunne realiseres rentabelt og til sammenlignelige omkostninger. Den procentvise fordeling mellem egenproduktion og
markedskab hos operatgrerne der benytter begge dele, er ukendt.
= Flere operatgrer angiver at egenproduktion er en billigere lasning end at indkgbe ydelsen ved private. Det skal dog i denne sammenhaeng naevnes, at operatererne
ikke tager hgjde for bygnings- og driftsomkostninger jf. ovenfor. Forskellene (ekskl. bygnings- og driftsomkostninger ) mellem egenproduktion og kb af tredjepart
giver sig udslag i data pa fglgende mader:
— Langeland Kommune: Langelands afregningspris per arsperson er hgjere end deres indrapporterede enhedsomkostninger, som kan betragtes som en
sammenvejning af deres omkostninger til egenproduktion (inkl. overhead) og privat indkabte tjenesteydelser
—  Vesthimmerland Kommune: Vesthimmerland betaler 13.600 per arsperson til deres private/kommunale udbydere af denne tjenesteydelse (Frederikshavn
Kommune og Randers Sprogskole), mens de vurderer, at det koster 12.800 at egenproducere denne ydelse pa deres center i Ranum

Baseline per centertype Indrapporterede enhedsomkostninger
Mio. DKK, 2012 Tusind DKK per arsperson Kvalitative observationer
B Heraf overhead . Total omkostning = Voksenundervisningen lgses ved el
Ophold 202 egenproduktion eller indkeb ved private SRl e
: udbydere eller kommuner _ Al 1
Mot 13,6 — Rade Kors: Miks af z?;e'llt:a\lleeg:;s
Omsorg egenproduktion og indkab brinée I.dee Kors
— Langeland: Egenproduktion Jammerbugt og ’
Barne — Jammerbugt: Miks af Langeland ned til
egenproduktion og privatindkeb e bemmurels
Total —  Vesthimmerland: Miks af gennemsnit (14 tkr.)
Rede Kors Langeland  Thisted Jammerbugt! FL-takst egenproduktion og privatindkeb . g jge centertyper:
—  Thisted: Egenproduktion

—  Total potentiale pa

Afrggningsprisgr til voksenundervisning = Forskellene mellem og inden for e o st e
Tusind DKK per arsperson operatarernes afregningspriser af alle c.ent.ertyper
37.0 . Maksimum I Minimum afspejler forskellige udfald af ved at bringe alle

forhandlinger med private udbydere af

20,8 ned til
13,6 . yodelserrle : gennemsnittet for
pgavetypen er genere opholdscentrene
sammenlignelig pa tveers af centertyper
Rode Kors? Jammerbugt  Vesthimmerland og kan derfor benchmarkes pa tveers

1 Overhead-andelen haves ikke for Jammerbugt Kommune.
2 Rede Kors har visse steder favorable aftaler med gratis tilbud. Afregningsprisen afhaenger af undervisningsbehov og geografi

KILDE: Operatorernes gkonomirapporter for 2012, Afregningspriser fra de kommunale operatgrer | 54



3.4 Sammenligning af ressourceanvendelse i opgavelgsningen og mulige potentialer
4a Harmonisering af serviceniveauet for almen sundhedsbetjening

* Uddybes i appendiks

I Direkte analyse

Indirekte analyse

= Udgifter til almen sundhedsbetjening, som er daekket af takstsystemet, varierer betydeligt pa tveers af centre og operatarer

— Rade Kors’ udgifter er i gennemsnit hagjere end de kommunale aktarers, mens deres opholdscentre ligger meget taet pa gennemsnittet

|SE APPENDIKS

Ingen potentialeberegning

— Jammerbugt har de laveste udgifter til almen sundhedsbetjening med et omkostningsniveau, der svarer til ca. halvdelen af Rede Kors’ modtagercentre
= De kommunale operatagrer anvender en anden klinik struktur end Rade Kors, hvor de kommunale operatarer bruger feerre leeger og flere sygeplejersker, og
benytter sig af leegetjenester kabt pa timebasis i stedet for fastansatte lseger
= Mens patientforlgbet er relativ ensartet, ser der ud til at veere en starre "gatekeeper’-rolle i form af sygeplejerskerne hos de kommunale operatarer frem for Rade
Kors, hvor alle patienter har mulighed for at kreeve adgang til lsege
= Potentialeberegningen er lavet pa baggrund af opholdscentre og de modtagercentre, som kaldes for "RK Omklassificerede” og vurderes at veere sammenlignelig
med opholdscentrene — dvs. Sigerslev, Vipperad, og Avnstrup, hvilket giver en baseline pa ~50 mio. kr.

Almen sundhed?
DKK, million 2012

Benchmarking af opholdscentre
Sundhedsomkostninger i DKK, tusind per arsperson

Kvalitative observationer*

. 92.7 19.0

1 Inkluderer bade sundhedsbetjening og sundhedsordninger for barn for alle operatarer undtagen Vesthimmerland

Total
RK Modtage 26.4
RK Omklass- @
ificerede?
Ophold @
| RK RK Jammer- Lange-
=en 22 \ Omklass-Ophold  bugt
I ificerede
Omsorg 9.2
!
o Beboer:laege 500:13 500:13 1599:1
g
S5 Beboersyge- 134113 13413 5811
b= plejerske/klinik-
m personale

land

973:1

771

17.8

Thisted
(ophold)

Relativt ensartet proces pa
tveers af operatarerne, men hos
Rade Kors kan alle beboere
kreeve leegetilsyn, hvorimod hos
f.eks. Jammerbugt spiller
klinikpersonalet en starre
"gatekeeper’-rolle
Forskel i klinikstruktur, med flere
sygeplejersker i forhold til laeger
hos de kommunale operatarer
— Ligeledes, flere
sygeplejersker i forhold til
beboere hos de
kommunale
—  Flere lzeger i forhold til
beboere hos Rgde Kors
Alle centre har klinikpersonale
(syge- og sundhedsplejersker)
fastansat, men de kommunale
operatarer bruger konsulent- og
vikartimer i langt hgjere grad
end Rade Kors, som fortraekker
at fastansaette laegerne pa
deres klinikker

Potentiale

Opholdscentre
(nedbringelse til
gennemsnittet af de to
laveste niveauer): ~10.5
mio. kr., eller 20% af
basen

Bornecentre
(nedbringelse til laveste
niveau): ~0.5 mio. kr.,
eller 10% af basen
Omsorgscentre (10%
besparelse): ~0.9 mio.
kr.

Modtagelse (10-20%
besparelse): ~2.5-5 mio.
kr.

.

Potentiale for almen
sundhed er 14-17 mio.
kr. i alt

2 Sken baserede pa kapacitet, inkluderer alle modtagecentre undtagen Sandholm og Audered 3 Rede Kors’ oplyste normering for antal beboere per leege/sygeplejerske

* lllustreres i appendiks

KILDE: Operatgrernes gkonomirapporter 2012
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3.4 Sammenligning af ressourceanvendelse i opgavelgsningen og mulige potentialer
4b Harmonisering af serviceniveauet til saerlige sundhedsydelser

* Uddybes i appendiks

I Direkte analyse

Indirekte analyse

= Udgifter til seerlige sundhedsydelser, som er godkendelseskraevende, varierer betydeligt pa tvaers af centre og operatgrer
—  For opholdscentrene ligger RK Jelling mere end 3 gange over det kommunale gennemsnit for godkendt belgb pr. arsperson
— Rade Kors centre udmeerker sig med et betragteligt hagjere ydelsesniveau end de kommunale, ogsa nar man fjerner hospitalsbehandling, som vist nedenfor
—  De kommunale opholdscentre ansgger omkring halvt sa hyppigt om ydelser sammenlignet med centre drevet af Rade Kors

= Mens patientforlgbet er relativ ensartet, kan der observeres en hgjere intern kontrol over ansggninger til US hos de kommunale operatarer

|SE APPENDIKS

Ingen potentialeberegning

= Potentialeberegningen er lavet pa baggrund af opholdscentre og de modtagercentre som kaldes for "RK Omklassificerede”, som vurderes at vaere sammenlignelig
med opholdscentrene — dvs. Sigerslev, Vipperad, og Avnstrup, og beregnes pa baggrund af de farste tre kvartaler i 2012 pa baggrund af datatilgeengelighed
= Hospitalsbehandling (f.eks. kraeftbehandling og operationer) antages at veere meget lidt pavirkelig og indgar derfor ikke i potentialeberegningen, hvilket giver en

total base pa kun 12,6 mio. kr. (hvoraf 7,5 mio. kr. er behandlet i direkte analyse og 5,1 mio. kr. i indirekte analyse)

Serlig sundhed
DKK, million, 201

2

Benchmarking af opholdscentre (uden hospitalsbehandling)*
DKK, tusind per arsperson, 2012!

Kvalitative

observationer*

Total

RK Modtage

RK Omklass-
ificerede

Ophold

Barn

Omsorg

Ikke klass-
ificerede

!5'1 26.3 38.9

RK
Siger- Vippe- Avns- Jell-

slev

RK

rod

RK

trup

RK

ing

RK Jam-
Grena mer-
/Ebel- bugt
toft

Lang- This-
eland ted

Relativt ensartet
proces pa tveers af
operatgrerne, men
hgjere grad af
intern kontrol med
hensyn til
ansggning om
specialbehandling
hos de
kommunale
operatarer, hvor
alle henvisninger
skal vurderes af
klinikpersonalet;
hos Rede Kors, er
dette kun uformelt
(nar personalet
diskuterer enkelte
sager)

Potentiale

Opholdscentre
(nedbringelse til
gennemsnittet af enten
de kommunale eller alle
operatarer): ~2-5 mio.
kr., eller 30-65% af
basen

Bornecentre
(nedbringelse til
gennemsnittet): ~0.06
mio. kr., eller 10% af
basen
Omsorgscentre (10%
besparelse): ~0.2 mio.
kr.

Modtagelse (10-30%
besparelse): ~0.3-0.8
mio. kr.

.
Potentiale for szerlige
sundhed er 3-6 mio. kr.
i alt svarende til ca. 10-
20%

1 Disse tal varierer fra de falgende side pa grund af datagrundlag - hvor vi her har taget et sken pa udgifterne til hele aret, har vi uddybende analyser pa
de fgrste 3 kvartaler i 2012

KILDE: Operatgrernes gkonomirapporter 2012, Udleendingestyrelsens dispositionsregnskab 2012
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3.4 Sammenligning af ressourceanvendelse i opgavelgsningen og mulige potentialer
4c Harmonisering af serviceniveauet til saerlige socialydelser

I Direkte analyse

* Uddybes i appendiks

Indirekte analyse

|SE APPENDIKS

Ingen potentialeberegning

= Seerlige socialydelser er praeget af stor variation drevet af enkelte udgiftstunge asylansggere, hvilket vanskelligger en meningsfuld sammenligning af centrene
= Selve tildelingsprocessen er meget ensartet med brug af psykosociale teams, som inddrager socialkoordinatorer, netveerksmedarbejdere, sundhedspersonale og

andre centermedarbejdere om ngdvendigt

= Dog er det et omrade med subjektive bestemmelseskriterier, hvilket medfarer forskellige tankegange og store frihedsgrader til bade valg af foranstaltning og

bedgmmelse af finansieringspligt, dvs. om ydelsen skal deekkes af de allerede udbetalte takster, eller via ansagning om kaution hos US

= Derfor beregnes et potentiale for opholdscentre baseret pa den samlede effektiviseringsprocent som tidligere er skannet for saerlige sundhedsydelser; for de gvrige
centre er potentialet baseret pa halvdelen af dette skan. Samlet giver det en besparelse pa 5-10 mio. kr. pa en base pa ~72 mio. kr.

Seerlig socialydelser
DKK, million, 2012

Benchmarking af opholdscentre*
DKK, tusind per arsperson, 2012!

Kvalitative
observationer*

Total

RK Modtage

RK Omklass-
ificerede

Ophold?

Barn 23.0

Omsorg 5.6

Ikke klass-

ificerede =

724 2.6 75.0

16.6

9.9

17.3

RK
Siger-
slev

RK
Vippe-
rod

RK
Avns-
trup

RK RK
Jelling Grend/
Ebeltoft

Jammer-Lange-
bugt land

17.8

Thisted

* Relativt ensartet
proces pa tveers af
operatgrerne, med
brug af
psykosocialteams

= Retningslinjer er
relativt subjektive i
forhold til dem pa
sundhedsomradet,
hvilket giver rum
for fortolkning og
forskellige
tankegange
omkring hvad der
er kraevet i en
given situation og
om
foranstaltningen
burde daekkes af
takster eller
kaution

Potentiale

Opholdscentre
(effektiviserings-
procent pa 10-20%,
som pa seerlig
sundhed): ~3-6 mio.
kr.

@vrige centre
(besparelse pa 5-
10%): ~2-4 mio. kr.

.

Potentiale for seerlige
social er 5-10 mio. kr.
ialt

1 Disse tal varierer fra de falgende side pa grund af datagrundlag - hvor vi her har taget et sken pa udgifterne til hele aret, har vi uddybende analyser pa
de fgrste 3 kvartaler i 2012
2 Inkluderer nogle enkelte sager pa Thisted hvor der regnes med 100% af det godkendte belagb

KILDE: Operatgrernes gkonomirapporter 2012, Udleendingestyrelsens dispositionsregnskab 2012
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3.4 Sammenligning af ressourceanvendelse i opgavelgsningen og mulige potentialer
5 Forbedrede lejevilkar pa ejendomme

Kapaciteten er hovedsagligt skabt gennem ejerskab eller lejemal Lejemal med kort opsigelsesvarsel giver fleksibilitet, men er
med 6 maneder eller kortere opsigelsesfrist omkostningsfulde
Kapacitet fordelt pa opsigelsesperiode/frist Fordeling Omk. pr. kapacitet pr. ar?
Gen. kapacitet 2012 Procent Tusinde DKK
Uopsigelig i o0
opsigelig i 57 5 °
aftalt periode 6 50 | M
0-3 mdr 1.142 21 40 |
30 | ° .
4-6 mdr 1.219 23 °
20 +
> 12 mdr 231 4 10 | !
. 0 I
Ejer 2.230 42 Ejerskab 4-6 mdr. 0-3 md. Type
opsigelse? opsigelse binding
. Gen. omk
@vrige! 276 5 pr. kap. 9 17 42
(tDKK)

= Grundet den korte tidshorisont for prognosticering, er en del af den tilvejebragte kapacitet baseret pa lejekontrakter med korte opsigelsesperioder, hvilket
medfarer hgje udgifter per kapacitet (plads) tilvejebragt
= Givet de nuvaerende kontrakter, er det muligt at skalere med ~1.150 pladser indenfor 3 maneder og yderligere ~1.200 indenfor 6 maneder
= Samlet set er det dermed muligt at skalere med ~ 45% pa 6 mdrs. basis, og da det arlige udsving historisk har veeret op til ca. maksimalt 50%, vurderes det,
at der eksisterer et potentiale for at have en starre grad af kapaciteten baseret pa laengere kontraktperioder
= Det vurderes at kapacitet med 3 maneders opsigelse kan veere hensigtsmaessig til at handtere kortsigtede udsving
= Ved at beregne lejemal med 4-6 maneders opsigelse til en pris der reflekterer ejerskab opnas en besparelse som udger 25 % pa de ca. 40 mio. kr. der ligger
til grund for analysen
= Det vurderes ikke hensigtsmaessigt at eje hele boligportefglien, men det antages at en tilsvarende, eller lidt mindre reduktion, kunne opnas ved flytning til
flerarige lejemal
= En besparelse pa knap 25 % pa de ca. 40 mio. kr. vil svare til en besparelse pa knapt 10 % pa hele basen pa 96 mio. kr. Det antages, at der ligeledes kan
findes et potentiale pa den ikke-analyserede del, hvorfor der samlet vurderes 10-15 % pa de 96 mio. kr.
1 Qvrige bestar af 3 lejemal hvor bindingsperioden ikke er identificeret 2 Analysen bygger pa 18 datapunkter (adresser), hvor udgifter til husleje og lejede arealer indgar under
diverse lejemal, mens udgifterne til ejede bygninger bestar af renter, afskrivninger, ejendomsskatter og afgifter. Samlet deekker analysen ca. 40 millioner kroner 3 Tre
datapunkter bygger pa adresser med tidsbegraenset binding, men lejemalene lgb i 6 maneder hvorfor de er inddraget i analysen

KILDE: Kapacitetsdata 2012, US udgifter indenfor §11.51.20 drift og tilpasning | 58



3.4 Sammenligning af ressourceanvendelse i opgavelgsningen og mulige potentialer
6 Harmonisering af transportudgifter M oirekeanayse

millioner) og transport til flytninger (DKK 3 millioner)

Indirekte analyse
De totale udgifter til transport lgd i 2012 p4 DKK 43 millioner fordelt mellem tranport til servicetiloud (DKK 30 millioner), transport til sagsbehandling (DKK 10
Den enkelte type af transport deekker over fglgende:
beboere mm.

Ingen potentialeberegning

Transport i forbindelse med flytninger: transport af personer og ejendele

Transport til servicetilbud, sasom: skolebus, transport til undervisning, transport til sundhedsklinik herunder sundhedsplejerske og sygeplejerskers besag hos

Transport i forbindelse med sagsbehandling: transport til sagsbehandlende myndigheder, som Dansk Flygtningehjeelp, advokater mm.

Niveauet for operatarernes transportomkostninger er primeert drevet af transportbehovet og den geografiske placering, og dette skal derfor haves in mente ved
sammenligningsanalyser pa denne udgiftspost. Eksempelvis er Rade Kors relativt hgje transportomkostning drevet af deres struktur med centrale skoler. Transport
til servicetilbud er udvalgt som sammenligningsgrundlag, da posten i hajere grad end de gvrige transporttyper kun er betinget af lokalgeografi, til dels kan pavirkes
af operatarerne, og dermed ikke er afheaengig af afstand til f.eks. Sandholm og @vrige myndigheder. Transport til servicetiloud er ogsa pavirkelig af operatarerne, da
disse i en grad kan styre valg af servicetilbud, og til dels den geografiske placering af disse

Baseline pa transport

Der kan observeres stor variation i omkostningen per kapacitet pa tveers af operatarerne og at Rede Kors er mellem 34% og 60% dyrere end de gvrige operatgrer
DKK, million 2012

Udagift til transport til servicetilbud pr. kapacitet
DKK, tusind 2012 Kvalitative observationer
S s
Serviceudbud no 30

Konklusioner
* Opgavelgsningen p& Hvis alle operatorers udgifter
transport til servicetilbud blev saenket til:
foregér forskelligt hos de = Bedste pris (Thisted) ville
enkelte operatarer. Der det give en besparelse pa
! benyttes typisk offentlig 53% for udgifterne til
‘ IR transport eller kab ved transport til serviceudbud
Sagsbehandling 0 10} private aktarer. (36% besparelse pa de
iEE 3,801 -- €4 4,165 Jammerbugt har reduceret totale transportudgifter)
‘3 ‘\‘ deres omkostninger
Flytning o) S betydeligt ved anskaffelse .
af egen bus
Total n 13 43 %

Gennemsnitlig pris ville
det give en besparelse pa

24% for udgifterne til
transport til serviceudbud
(16% besparelse pa de
totale transportudgifter)
Rade Lange- Thisted Jammerbugt
Kors land
gkonomirapporter 2012

svarende til et potentiale
pa ca. 6-8 mio. kr. af de
NOTE: For "Baseline pa transport” er Udleendingestyrelsens arsrapport 2012 benyttet. "Udgift til serviceudbud” er beregnet fra operatarernes

totalt 30 mio. kr. til posten
KILDE: Udleendingestyrelsens arsrapport 2012, Operatgrernes gkonomirapporter 2012
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3.4 Sammenligning af ressourceanvendelse i opgavelgsningen og mulige potentialer

7 Tilpasning til ensartet niveau for ejendomsdrift og viceveert

I Direkie analyse

Indirekte analyse

Ingen potentialeberegning

= De totale udgifter til viceveert og andre serviceaftaler lad i 2012 pa DKK 43 mio. kr., hvor den starste post udgares af udgifter til vicevaert pa 35 mio.

kr.

= Vicevaerten deekker traditionelle service- og driftsopgaver pa ejendommene, sdsom: pleje af granne arealer, smareparationer pa inventar og
bygninger, aflaesning af vand- og varme forbrug mm.

= Det ma forventes, at udgifterne er drevet af operatgrernes bygninger, herunder bygningernes alder, stand, indretning mm. og derved delvist
eksogent givent for operatarerne

= Der observeres stor variation i omkostninger pa tveers af operatarerne

* Rgde Kors’ udgifter er mellem 44% - 81% hgjere end de ovrige operatarer

Baseline pa ejendomsdirift
DKK, million 2012

Udgift til viceveert pr. kapacitet
DKK, tusind 2012

Kvalitative observationer

Viceveert

Serviceaftaler

Renovation

Andet

Total

L e
ExX-

Rode
Kors

Lange-
land

Thisted Jammerbugt

Definitionen af

viceveertsopgaven kan

variere mellem de
enkelte centertyper,
hvilket kan forklare
noget af variationen.
Eksempelvis benyttes
viceveertfunktionen i
visse tilfeelde i
forbindelse med
voksenaktivering pa
centrene

NOTE: For "Baseline pa ejendomsdrift” er Udlaendingestyrelsens arsrapport. "Udgift til vicevaert” er beregnet fra
operatgrernes gkonomirapporter 2012

KILDE: Udleendingestyrelsens arsrapport 2012, Operatgrernes gkonomirapporter 2012

Potentiale
Hvis alle operatarers udgifter
blev saenket il:

Bedste pris (Jammerbugten)
ville det give en besparelse
pa 77% ud af udgifterne til
viceveert (71% ud af de
totale udgifter)

Gennemsnitlig pris ville det
give en besparelse pa 33%
ud udgifterne til vicevaert
(30% ud af de totale udgifter)
svarende til et potentiale pa
ca. 11-12 mio. kr. af den
samlede viceveertsudgift pa
35 mio. kr.

Der er ikke justeret for evt.
gget bygningsbelastning i
udsatte centre men dette
vurderes ikke at forklare den
observerede varians
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4. Forslag om mulige forbedringstiltag
Kapitel: Sammenfattende resumeé af "Forslag om mulige forbedringstiltag”

(1/3)

FORSLAG OM MULIGE FORBEDRINGSTILTAG
= For at foretage den gkonomiske driftsmaessige optimering, ma man
— 4.1 Opstille modeller for rentabel tilvejebringelse af den efterspurgte kapacitet og opgavelasning
— 4.1.1 Kortlaegge eftersporgslen for asylindkvartering, dens struktur og volumen, herunder varians
— 4.1.2 Kortlaegge gkonomien i udbudssiden, herunder omkostningsdrivere og -funktionen for inddaekning af efterspargslen
— 4.2 Optimeret model: Beskrive fordele og ulemper ved de identificerede modeller, herunder den resulterende gkonomi
— 4.3 Revidere principper for styring og kontrahering
4.1.1 ASYLINDKVARTERINGSEFTERSPORGSLEN:

= Efterspargselsstrukturen er fastlagt delvist af de lovgivningsmaessige rammer for omradet — f.eks. hvad angar kapacitetstyper og ydelser — og
delvist af behovene hos asylansggerne. Indkvarteringsvolumen er kendetegnet ved store udsving over ar, betydelig labende variabilitet, og en
begreenset prognosehorisont (6-12 maneder)

—h

= Som fglge af ovenstaende rammebetingelser samt behovssegmenteringen af asylansggerpopulationen konkluderes, at kapacitetsbehovet kan
inddaekkes af 6 centertyper med hver deres tilhgrende ydelsesportefalje

— Modtagecenter: Der etableres ét primaert modtagecenter jf. lovgivning, og det anbefales at sikre en kort gennemlgbstid (maksimalt 2-3 uger,
gerne kortere), séledes at opgaveportefglien kan slankes for f.eks. uddannelse og aktivering

— Primeert udrejsecenter: Det laegges til grund at der etableres et udrejsecenter for afviste asylans@gere som led i udmgntningen af Asylaftalens
malszetninger om fokus pa hjemrejse via motiverende foranstaltninger

— Barnecenter: Center for uledsagede bgrn og unge med dggnbemanding og kompetence til handtering af denne gruppe inden for de geeldende
konventionsbestemmelser

— Omsorgscenter: Center for ansggere med alvorligere fysiske eller psykiske lidelser med behov for dggntilsyn og intensiv sundhedspleje.
Herunder ligeledes enlige kvinder

— Opholdscenter: Indkvartering, uddannelse og aktivering for ansggere, der medvirker til sagsbehandlingen og evt. senere
hjemrejseforanstaltninger, mens deres sag behandles i det danske system

—  Sekundeert udrejsecenter: Indkvartering, uddannelse og aktivering for ansggere i fase 3, har behov for dognvagt og kantine, men i et mere
abent regime end det primeere udrejsecenter jf. lovgivning

= Det skal bemeerkes, at visse kapacitetstyper med fordel kan placeres geografisk i umiddelbar neerhed af hinanden
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Kapitel: Sammenfattende resumeé af "Forslag om mulige forbedringstiltag”

(2/3)

4.1.2 JKONOMIEN | UDBUDSSIDEN
| kraft af bredden af operateropgaven, som spaender en reekke faglige specialiseringer, bliver fuld egenproduktion fgrst priskonkurrencedygtig og
driftsstabil ved store indkvarteringsvoluminer, typisk ved ca. 1.000 indkvarterede arspersoner

Selv de starste eksisterende centre (kapacitet pa ca. 750 pladser) er ikke konkurrencedygtige med de observerede markedspriser, hvad

angar bagrneundervisning, specielle sundheds- og socialydelser og administration

Analyser indikerer, at omkostningsligeveegt indtreeder ved ca. 1.000 indkvarterede arspersoner i egenproduktion af disse ydelser

| kraft af mangel pa et effektivt marked for netveerk og indkvartering ma denne ydelse egenproduceres, og den bliver derfor bestemmende for,

hvornar skala opnas for et center, der udnytter markedet til alle andre ydelser

Rentabel og stabil drift kan derfor opnas i to forskellige centerstrukturer

= Centertype A: Tilkgbscenteret, hvor alle ydelser undtagen netvaerk og indkvartering erhverves pa markedet (evt. undtagen enkelte andre
asylunikke funktioner der ikke findes i markedet)

= Centertype B: Egenproduktionscentret, hvor alle ydelser egenproduceres (evt. undtagen specielle sundhedsydelser)

4.1 MULIGE INDKVARTERINGSMODELLER PA SYSTEMNIVEAU

Ved at sammenholde det prognosticerede kapacitetsbehov per centertype med markedsudbuddet findes det for 4 af de 6 kapacitetstyper
identificeret i 4.1.1., skonomisk og driftsmeessigt fordelagtigt at benytte centertype A. For de to resterende, opholds- og sekundaerudrejsekapacitet,
ma der foretages dynamisk modellering af den optimale sammensaetning af centertyper

De fire kapacitetstyper hvor centertype A synes klart fordelagtig i kraft af lavt volumenniveau og stor varians er primaert modtage-, primaert

udrejse-, bgrne- og omsorgscenter

For almindelige opholds- og sekundzer udrejsekapacitet er kapacitetsbehovet sa stort (+1.000 indkvarterede) selv i de laveste

ekstremscenarier, at egenproduktion er muligt til konkurrencedygtige omkostninger

Dermed kan opstilles to hovedmodeller

= Model 1: Alle kapacitetstyper tilvejebringes udelukkende med centertype A (tilkabscenteret) og primaert netveerk og indkvartering
egenproduceres

= Model 2: Som model 1 med den vaesentlige undtagelse, at der etableres to store, egenproducerende centre med hver +1.000 pladser,
hvorved grundbehovet for ophold og sekundeer udrejse inddaekkes til lavere enhedsomkostninger

Det gkonomiske optimale valg kan modelleres baseret pa kapacitetsprognosens forventningsbillede, idet man afvejer risikoen og

omkostningen ved tompladsomkostninger, abne-/lukkeomkostninger og nadkapacitetsomkostninger. Dette bar fremadrettet foretages

minimum hver 6. maned baseret pa kapacitetsprognosen

| 63



4. Forslag om mulige forbedringstiltag
Kapitel: Sammenfattende resumeé af "Forslag om mulige forbedringstiltag”

(3/3)

4.2. FORDELE OG ULEMPER VED DE MULIGE MODELLER

* Model 1 udmeerker sig ved starre fleksibilitet og implementerbarhed, mens model 2 kan give lavere totale omkostninger i nuvaerende prognoses
middelforventning, hvis det skannes muligt at realisere to centre af hver 1.400 indkvarterede arspersoner (for at f& skalagevinst)

= |det model 1 er en forudsaetning for model 2 samt vurderes at vaere lettere at implementere, lsegges model 1 til grund for den gkonomiske
konsekvensberegning i forhold til 2012 realiserede omkostninger. Model 2 repraesenterer saledes en mulig upside, og besluttes denne
implementeret, vil det give mulighed for et yderligere potentiale pa ca. 25-30 mio. kr.

* Model 1 skannes at kunne realisere en effektivisering pa ~10-15% for omradet sammenlignet med 2012 omkostninger (justeret for volumen og
mixeffekter samt lovgivningstilpasninger)

= Hovedparten af effektiviseringen hgstes fra harmonisering af ydelsesniveauer samt gget brug af markedstilkeb, navnlig pa social- og
sundhedsomradet, netvaerksmedarbejdere og undervisning

= Givet nuvaerende indkvarteringsprognose vil fordelingen af totalkapaciteten pa ca. 5.800 pladser i model 1 vaere 400 pladser pa primzert modtage-,
330 pa primeert udrejse-, 140 pa barne-, 150 pa omsorg-, 3.000 pa sekundaer udrejse- og 1.800 pa opholdscentrene ; ud af de samlede pladser er
ca. 55% basispladser og 45% bufferpladser

4.3 STYRING OG KONTRAHERING
= For at udnytte modellens fulde potentiale skal tre hovedomrader inden for styring og kontrahering tilpasses

—  Styrings- og opfalgningsforudsaetninger skal revideres saledes, at Udlaendingestyrelsen far det nedvendige prognosegrundlag og mandat til at
kapacitetsplanleegge og —justere mest muligt omkostningseffektivt. Som en del heraf skal 95% beleegningsmalsaetningen differentieres

— Kontraheringsprincipperne skal tilpasses saledes, at Udlzendingestyrelsen kan kontrahere kapacitet mere fleksibelt, f.eks. i kortsigtede
rammeaftaler for "bufferkapacitet”, og ydelsestilkgb hos kommunerne bgr smidiggeres gennem bindende nationale takster

—  Afregningsmodellen omlaegges for bedre at reflektere real-gkonomien hos operatarerne og indhente effektiviseringerne
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4.1.1 Mulige modeller for organisering og drift af asylindkvarteringen — Efterspargselsstruktur og volumen
Metode for fastlaeggelse af optimeret indkvarteringslosning

= For at foretage den gkonomiske driftsmaessige optimering, er der kortlagt i) efterspargslen for asylindkvartering, dens struktur og volumen,
herunder varians ii) den gkonomiske i udbudsside, herunder omkostningsdrivere og -funktionen for inddeekning af efterspgrgslen, samt et estimat
for, hvad de enkelte ydelser efterspurgt koster

= Givet karakteristika for hhv. efterspargslen og udbudssiden opstilles en rackke modeller for rentabel tilvejebringelse af den efterspurgte kapacitet
0g opgavelgsning

= For mest fordelagtige model(ler) beskrives resulterende gkonomi og fleksibilitet

Kapitel 4.2

Kapitel 4.1

Eftersporgselstruktur og volumen Mulige modeller Optimeret lgsning
Kapacitetsbehov * Model 1 — Tilkkebsmodel * Optimale sammensaetning af
(ansgger ™~ Primzer modtage —  Ydelser tilkrabgs, thr marked findes kapaCItetStyperl givet
volumen) — Centerkerne dimensioneres for skala — Indkvarteringsprognose
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4.1.1 Mulige modeller for organisering og drift af asylindkvarteringen — Efterspargselsstruktur og volumen
Rammebetingelserne for organiseringen anviser selvstaeendige enheder for

udrejse-, modtage- samt bgrne- og omsorgskapacitet

De lovgivningsmeessige rammer pa indkvarteringsomradet (bl.a. Asylaftalen og tilharende lovgivning), er bestemmende for organiseringen af
indkvarteringstyper og de ydelser der tilbydes
Modtagelse: | henhold til Asylaftalen skal man som nyankommet asylansgger transitindkvarteres pa modtagecentre
Ophold: Under resten af sagsgangen kan ansggere bo pa hhv. opholds-, barne- eller omsorgscenter afhaengig af behov. Aftalen indebaerer aget
mulighed for udflytning fra opholdscentre. For medvirkende ansggere, der har opholdt sig i landet mere en 6 mdr. kan der, efter mulighed, tilbydes:
—  Selvstaendig bolig; bolig i tilkknytning til asylcenteret, US har stadig forsargelsespligt
— Egenfinansieret bolig; egen bolig udenfor asylcenteret, krav til egen forsgrgelse og boligens standard
— Privat indkvartering; i praksis hos venner/familie, de gaeldende muligheder herfor udvides; dog ikke muligt i 0-kommuner
For ikke-medvirkende, afviste bgrnefamilier, skal der tilbydes:
—  Seerlig bolig; selvsteendig bolig skal tilbydes jf. udlaendingelovens § 42 a, stk. 8
Udrejse: Afviste asylansggere skal ved manglende medvirken indkvarteres pa udrejsecentre
— Generelt fokus pa, at hjemrejse og genetablering i hjemlandet bedst muligt kan handteres via bl.a. malrettet undervisning og aktivering
— Ved manglende medvirken skal administrativ udvisning og kostpengeordningen ligesom i dag finde anvendelse
— @vrige motivationsfremmende foranstaltninger (overflytning til udrejsecenter, meldepligt og frihedsbergvelse) skal benyttes efter en individuel
vurdering af hvad der er mest hensigtsmaessigt)

Fase 1 Fase 2

Opholdcenter

Samt

= Selvsteendig bolig

= Egenfinansieret bolig
= Privat indkvartering

= Seerlig bolig

Modtagecenter
Bornecenter

Omsorgscenter

Primeert Sekundeert
Udrejse udrejse
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4.1.1 Mulige modeller for organisering og drift af asylindkvarteringen — Efterspargselsstruktur og volumen
Beskrivelse af nggleopgaver i det samlede opgavekompleks

= Indkvarteringen af asylansggere bestar af en raekke forskellige delopgaver der varetages af hertil hgrende faggrupper. Disse opgaver kan lgses via:
- Asyilspecifik (eller egen-) produktion, dvs. tilvejebringelse af ydelser udelukkende med den hensigt at imedekomme efterspargslen fra asylansggere
- Markedsproduktion, dvs. tilvejebringelse, der foregar uagtet af asylansggeres efterspargsel, idet ydelsen allerede produceres, hvorfor der er mulighed for at kebe ydelser til en
pris teet pa marginalomkostningen ved produktion (afhaengig af konkurrencesituation)
* Netveerk- og indkvarteringsopgaven kan ikke kabes i markedet (med delvis undtagelse for barne- og omsorgscentre) men lgses kun i asylsystemet. De center-seerlige opgaver lgses i
dag dels i markedet og dels som asylspecifik produktion. Det samme geelder administrations- og integrations-opgaven, hvoraf sidstneevnte primeert er egenproduktion

Delopgaver!

Observeret produktionsform i dag
Beskrivelse Marked Egenproduktion

Netveerk og indkvartering

Sundhed og social

Boerneundervisning og
fritidstilbud

Voksenundervisning og
aktivering

Center-szerlige opgaver

Administration og integration

* Indkvartering af asylansggere, koordinering af tilbud/aktiviteter, bl.a. udbetaling af kontante ydelser,
kriminalpreeventivt arbejde, etablering af beboerrad, samarbejde med lokalsamfund mv.
= Krav til vagtberedskab med kontaktmulighed for bade beboere, politi/myndigheder Q/

= Ngdvendige? sundhedsydelser/forebyggelse, mulighed for konsultation hos lzege/sygepl., samt

henvisning til saerlige sundhedsbehandlinger ved behov ¢ Q/
* Bgrn modtager samme behandlingsniveau som danske borgere
= Seerlige sociale foranstaltninger ved behov herfor

= Undervisning af 6-16 arige i skoler enten drevet af operataren eller vaertskommunen. Niveauet

skal svare til den danske folkeskole.
= Der skal tilrettelaegges specialundervisning af barn med seerlige behov ¢ Q/
=  Fritidstilbud for samme aldersklasse efter skoletid, svarende til ca. 400 t/ar

= Undervisning af alle >17 &r, undtaget hhv. ansggere i fase 1 der har veeret i landet <3 mdr. og

fase 3 der ikke medvirker. Min. 400 t/ar inden for engelsk sprog, modermal eller fag der bedrer

ansggerens muligheder i hjemlandet ﬂ/ Q/
= Aktivering af alle >17 ar ifa. huslige opgaver eller individuelt planlagte seerlige opgaver

= Bl.a. asylsamtale og medicinsk modtagelse/screening i modtagecentrene, udrejseforberedelse og
udrejserettet undervisning i udrejsecentrene, personlig repraesentant-opgaven i barnecentrene, og
plejeopgaven i omsorgscentrene ( QA \/
= Portvagt pa modtagecentret, samt gvrige nattevagter pa relevante centertyper
= Kantinedrift for asylansggere pa bespisningsordning i modtage- og udrejsecentrene
* Administration af f.eks. HR og IT
=  Seerlig administration af f.eks. bygninger
= Integration mellem evt. forskellige leverandarer for forskellige delopgaver, f.eks. tvaercenterlig ( Q/) Q/
bygningstjeneste og enkeltcenterviceveert-funktion

1 Kun omkostningsmaessigt tungeste delopgaver er medtaget. Eksempelvis kommer bgrnepasning i tillaeg hertil.
2 US’ retningslinjer angiver niveauet for behandling. "N@dvendig” tolkes efter gaeldende praksis som opseettelig og smertelindrende behandling

KILDE: Operatgrkontrakter, interviews



4.1.1 Mulige modeller for organisering og drift af asylindkvarteringen — Efterspargselsstruktur og volumen
Opgaveportefoljen afhaenger af centertypen

= De seks centertyper varetager bestemte funktioner af forskellig karakter, hvoraf enkelte er asylspecifikke
= Alle centre varetager netveerksopgaven og er ngdt til at egenproducere denne. Behovet for de gvrige ydelser varierer med centertypen, og de fleste opgaver kan
kabes i markedet, undtaget center-saerlige opgaver for hhv. det primaere modtagecenter, udrejsecentrene og barnecentrene

Centertyper Beskrivelse

Markedsproduktion

Asylspecifik produktion

Primaert modtage

Netveerk og Borneund- Voksenund Centersarlige Adm. og
ind- Sundhed ervisning', ervis. og - inte-
kvartering og social aktivering Vagt Kantine Qvrige gration
= Transitcenter for indrejste asylansggere for
videre visitering til gvrige indkvarterin b b
° ° ° ( ) ‘/ ‘/ Blandet
= Indkvartering for afviste asylansggere, der
ikke medvirker til udrejse, og har behov for ¢ (4/) ¢ q/ 4/ Blandet

Primeert udrejse

ekstra foranstaltninger, f.eks. vagter

Omsorgscenter

Asylansggere med seerligt alvorlige fysiske
eller psykiske problemer bliver indkvarteret
pa et omsorgscenter

(") ( ")

‘/ Blandet

Bornecenter

Barn og unge under 18 ar, der kommer til
Danmark uden deres foreeldre for at sgge
om asyl, bliver indkvarteret pa et
bgrnecenter

Blandet

Ophold

Indkvartering for ansggere uden
centersaerlige behov efter visitering hertil,
til sagen er endelig afgjort. Asylansggere
kan ogsa blive tilbudt indkvartering uden
for opholdscenteret

v

Blandet

Sekundeert
udrejse

Center for hhv. ansggere, der afvises
umiddelbart jf. Dublin-forordningen, samt
som ikke har behov for de ekstra
foranstaltninger i det primaere
udrejsecenteret

oy

VY N

Blandet

1 | henhold til Asylaftalen vil barnefamilier fortsat have mulighed for at bo i selvstaendige boliger mv. i udrejsefasen, selv ved manglende medvirken hos
foreeldrene. Ifglge aftalen kan de dog gnske at bo pa det sekundaere udrejsecenter, og i sa fald forventes barneundervisning at ogsa forega her
2 Barne- og omsorgsdggninstitutioner producerer dog en lignende ydelse, hvilket bliver uddybet senere i kap. ifm. tilkgb af bufferkapacitet

KILDE: Operatarkontrakter, interviews
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4.1.1 Mulige modeller for organisering og drift af asylindkvarteringen — Efterspargselsstruktur og volumen
Indkvarteringsvolumen varierer betydeligt per centertype over tid

* Indkvarteringsbehovet i asylsystemet varierer over tid, og pavirkes mest udtalt af aendringer i tilstremning, sagsbehandlingstid og
udrejsetal. Der vurderes at eksistere tre niveauer af variation i indkvarteringsbehov; hhv. kortsigtet, mellem-lang og langsigtet

* Historisk saet har indkvarteringsbehovet varieret mellem 2.000 og 10.000 indkvarterede som ekstremer. Disse yderpunkt-scenarioer
ville resultere i nedenstadende "min” og "maks”- fordelinger ved brug af kapacitetsprognosens fordelingsfaktor centertyperne imellem.
Endvidere vises det forventede indkvarteringsbehovet fordelt pa centertyper baseret pa kapacitetsprognosen for 2014. Der ses, at
prognosen, der er udarbejdet af JM/US i samarbejde, inkluderer variationsband pa enkelte centertyper, men ikke alle

Indkvarteringsprognoser?!

Min 2014 Max
Primzert ~100 300-400 ~500
modtage i
Tre niveauer af variation
= Kortsigtet, manedlig variation ca. +/- Primeert . .
10-15% udrejse 100 300 500
* Mellem-lang, arlig variation, f.eks. N 5
2014 indrejseforvetningsband T ) S0 150 250
6,000-9,000
= Langsigtede udsving, historisk set Bornecenter ~60 130-150 ~280
(over det sidste tiar) mellem 2.000 —
10.000 arspersoner
Ophold ~900 ~ 1.200-1.600 ~4.500
Sekundeert
udrejse ~900 ~2.600-2.800 ~4.500

1 Minimum- og maksimum-scenarioer er baseret pa hhv. 2.000 og 10.000 indkvarterede arspersoner. Fordelingen pa centre baseres pa
fordelingsfaktoren i kapacitetsprognosen medio 2013

KILDE: Kapacitetsprognosen, teamanalyse | 70



4.1.1 _I\/Iulige_ modeller for organisering og drift af asylindkvarteringen — Efterspargselsstruktur og volumen
Optimering forudsaetter, at indkvarteringsvolumen prognosticeres per

kapacitetstype

= Efterspargselsstrukturen er fastlagt pa baggrund af behovet for forskellige indkvarteringstyper (centertyper) og ydelser

= Kapacitetsprognose for 12 maneder er tilvejebragt gennem samarbejde mellem JM og US og er specificeret pa de enkelte centertyper. Prognosen
er drevet af 1) indrejsetal, 2) udrejsetal, 3) andel af afviste, der medvirker til udrejse, og 4) sagsbehandlingstid og er kendetegnet ved store udsving
over ar. De fgrste 3 elementer er underlagt betydelig usikkerhed, der er markant starre end for det sidste element — sagsbehandlingstid — hvilket
kan anvendes proaktivt til at afbede udsving i ind- og udrejsetal. Samlet set vurderes prognosen at vaere usikker, ogsa set i lyset af, at
sagsbehandlingstid ikke pa nuveerende tidspunkt anvendes proaktivt udsvingsdeempende

= Nuveerende prognose kan pa nogle omrader synes at veere influeret af udbudshistorik snarere end prognosticering, f.eks. konstantprognosen for
omsorgscentrene pa 150, trods stigende samlet volumen

= 12 maneder er en relativt kort horisont og indebeaerer risiko for inkrementielle beslutninger. Det anbefales, at der arbejdes med at udvide
tidshorisonten ogsa ved aktiv brug af justering pa gennemstregmning for at give et bedre beslutningsgrundlag til at vurdere attraktiviteten af aendring
ved eksisterende footprint (selv ved usikre forventninger)

= Asylindkvarteringsbehovet varierer betydeligt over tid, men ogsa den manedlige varians kan veere betydelig (+/- 10-15%). De manedlige udsving
vurderes at afhaenge af indkvarteringsbehovet (centertypen), betydende at eks. kapacitetsbehovet pa modtagecenteret antages at svinge mere end
pa opholdscenteret. | kapacitets- og budgetmodellen kan indarbejdes forventning til de langsigtede (12 maneders forventninger) savel som de
kortsigtede udsving

Prognose for indkvarteringsbehov medio Sammensatning i indkvarteringsbehov i
2013 - medio 2014 det "forventede"scenarie = Uanset scenarie
(for., max., min.)
6.200 7.000 forventes
\ 6.000 indkvarterings-
5.700 Maximalt 5 000 e — e behovet at falde fra

medio 2013 til
\E‘,rventet 4.000 Alm ophold medio 2014
5.200 \\ 3.000 s . - . Nedgang |
Minimum 2.000

efterspargsel
forventes
1.000
4.200 0

hovedsagligt at
i 2 3 4 5 6 7 8 9 10 11 12

4.700

skyldes mindre
behov for
opholdscentrene
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4.1.2 Mulige modeller for organisering og drift af asylindkvarteringen — Udbudsgkonomi
Metode for fastlaeggelse af optimeret indkvarteringslosning

= For at foretage den gkonomiske driftsmaessige optimering, er der kortlagt i) efterspargslen for asylindkvartering, dens struktur og volumen,
herunder varians ii) den gkonomiske i udbudsside, herunder omkostningsdrivere og -funktionen for inddeekning af efterspgrgslen, samt et estimat

for, hvad de enkelte ydelser efterspurgt koster

= Givet karakteristika for hhv. efterspargselen og udbudssiden opstilles en raekke modeller for rentabel tilvejebringelse af den efterspurgte kapacitet
0g opgavelgsning

= For mest fordelagtige model(ler) beskrives resulterende gkonomi og fleksibilitet

Kapitel 4.1

Eftersporgselstruktur og volumen

Kapacitetsbehov

(ansgger

vqumen)/

Alm. ophold

\)\

——> Primeer udrejse

Sekundeer

Udbudsgkonomi

200,000.00
180,000.00
160,000.00
140,000.00
120,000.00
100,000.00

$0,000.00

0,000.00

200

I~

00

.

\ﬁ‘—-\_

200

Primaer modtage

500

600

V

Barne

260,000:00

210,000

160,000.00

11000000

60,0000

|

T

T~

Omsorg

7\‘—-\

W W0 B0 HMO 100

w0 180 160

Mulige modeller

= Model 1 — Tilkebsmodel

Ydelser tilkabes, hvor marked findes
Centerkerne dimensioneres for skala
pa netveerk og indkvartering

Hgj fleksibilitet givet store falde-bort-
omkostninger

* Model 2 — Egenproduktion

Egenproduktion af ydelser
Centerkerne dimensioneres sa skala
opnas selv pa special-ydelser

Lav fleksibilitet givet hgj
belaegningsgrad og store falde-bort-
omkostninger

Lavere enhedsomkostninger

Model 1 Model 2
3005, 360

Kapitel 4.2

Optimeret lgsning

Optimale sammensaetning af

kapacitetstyper givet

— Indkvarteringsprognose

— Enhedsomkostninger per
indkvarteringstype

Resulterende totalomkostninger

Robusthed i ekstremscenarier
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4.1.2 Mulige modeller for organisering og drift af asylindkvarteringen — Udbudsgkonomi
Med undtagelse af netveaerk og indkvartering kan alle ydelser helt eller

delvist kebes i markedet

Sundhed og social

Borneundervisning,
SFO

Voksen-
undervisning og
aktivering

Center-szerlige
opgaver

Administration og
integration

Netveerk og
indkvartering

Daekker markedet asylbehovet?

Kan asylbehovet absorberes i markedet?

Bade private og offentlige leeger kan varetage sundhedsopgaven
til samme standard som i dag (der anses ikke at eksistere
asylseerlig kompetencebehov)

Kommunerne daekker i dag mange af de samme saerlige sociale
foranstaltninger for borgere, som centrene gor for asylansggere

Kommunernes folkeskoler daekker det samme behov som
kreevet i asylsystemet

— Nogle operatarer bruger kommunale skoler allerede

—  Skolesystemet benyttes ogsa efter at asylfasen er overstaet
— Dog kan der veere seerlige behov, som skal imgdekommes

VUC-aktarer deekker det samme behov som pakreevet for
voksenundervisning af asylansggere

For nogle ansggere i omsorgscentre benyttes allerede
kommunale og private plejehjem, som deekker samme behov,
som kraeves i asylsystemet

Barn som far asyl bliver ogsa anbragt i kommunale eller private
foranstaltninger, som handterer de saerlige opgaver, der ville
veere pa et barnecenter

Portvagt-funktionen og kantinedrift drives af andre aktarer i
markedet. Disse vil ogsa kunne kontraktforpligtes til at aktivere
asylansggere i f.eks. kantinedriften

Enkelte administrationsfunktioner deekkes allerede i markedet,
f.eks. administration af HR og IT

| al hovedsag er dette en asylspecifik opgave, der ikke lgses i
markedet. Undtaget er bagrne- og voksen
omsorgsdggninstitutioner, der udfarer en tilnsermelsesvis ens
opgaveform. For andre centertyper end disse eksisterer der ikke
et markedsproduceret alternativ for netvaerk og indkvartering

Begreensninger i tilgaengelighed af laeger i yderkommunerne
limiterer muligheden for at benytte praktiserende leeger
Brug af vikartjenester eller konsulenttimer som
supplement/erstatning kan lgse absorptionsudfordringen
Kommunerne anses at kunne absorbere det sociale behov,
givet det aktive inter-kommunale markedet

Afhaengig af kommune- og centerstarrelse anses kommunerne
at kunne absorbere behovet for barneundervisning

Behovet vurderes at kunne absorberes i markedet, idet VUC-
institutionerne er placeret saledes, at de ca. 26 hovedinstitutioner

samt tilharende uddannelsesafdelinger deekker Danmark geografisk

bredt. VUC'erne er desuden forpligtet til at udbyde’

Afhaengig af veertskommunens ressourcer og inter-kommunalt

samarbejde, vurderes behovet at kunne absorberes i markedet
De private aktarer pa vagt- og kantinedrift-omradet vurderes at
kunne absorbere asylbehovet

Opgaven vurderes at kunne absorberes i det private marked,
men da opgavekomplekset ogsa indeholder delopgaver, der er
asylspecifikke, kan det vaere hensigtsmaessigt at beholde denne
opgave samlet i systemet

Det vurderes muligt at tilkgbe pladser i kommunale/private
institutioner. Da basiskapaciteten pa omradet vil deekkes af
egenproduktion (se senere), og der kun er tale om
bufferkapacitet, anses behovet at kunne daekkes i markedet

1: forberedende voksenuddannelse, almen voksenuddannelse mv. mindst én gang arligt med lebende optag. Desuden mulighed for fx fiernundervisning, til ansggere, der
ikke kan tilbydes plads pa et hold. Asylansageres mulighed for deltagelse i undervisningen sker pa lige fod med andre ansggere.

KILDE: Teamanalyse
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4.1.2 Mulige modeller for organisering og drift af asylindkvarteringen — Udbudsgkonomi
Den dimensioneringsdrivende aktivitet for minimumscenterstorrelsen er

netveerksmedarbejderfunktionen, idet den ikke kan tilkebes i markedet

= De aktiviteter, der vurderes at veere bestemmende for centerdimension er hhv. netvaerksfunktionen, barneundervisning og specialiseret sundhed. Ved
angivelse af minimumsstarrelser per centerkoncept er falgende de bestemmende faktorer (metodik for estimering er beskrevet i appendiks):

= Hvis opgaven kan varetages som markedsproduktion: Minimum antal arspersoner, der vurderes at vaere pakraevet i en bestemt produktionstype, for at
opna den omtrentlige enhedsomkostning, der kan opnas i markedsproduktion umiddelbart

= Huvis der ikke eksisterer markedsproduktion: Minimum antal arspersoner der vurderes som kritisk masse givet to kriterier
— Optimal ratio mellem medarbejdere og ansagere (baseret pa observationer af de lavest mulige ratioer/horhold hos operatgrerne, uden at det har

resulteret i foragede omkostninger pa andre omrader med snitflader til den pagaeldende ydelse/delopgave)

— Minimum antal medarbejde pakraevet til at varetage et fleksibelt og fagligt miljg for de ansatte

Markedsproduktion Egenproduktion
Observeret enhedsomkostning Skala kraevet for at opna
Observeret enhedsomkostning (ved 750 arspersoner) markedspriser’
DKK/arsperson DKK/arsperson Arspersoner
1 2 ~
Borneundervisning 110.000 150.000 1.000 (~125 bgrn)
9.7003 14.1004
Almen 2.000
sundhed Leger :
Sygeplejersker 150
Findes ikke 8.400°
Modtage 200-250
Udrejse - primaer 100-150
Netveerk  ydrejse - sekundaer 250-300
arbejde
Born 30-50
Omsorg 90-100
Ophold 250-300
13.600 14.600° 125

Voksenundervisnhing

1 Gennemsnitlig omkostning for Thisted og Langeland ved keb i marked 2 Faktisk enhedsomkostning for Rede Kors for egenproduktion af barneundervisning til 90 bern i 2012 3
Baseret pa Jammerbugts udgift til almen sundhed, hvor flest tienester kabes i markedet (ikke sygeplejersketjenester 4 Baseret pa gennemsnitlig udgift til almen sundhed i Rgde Kors’
opholdscentre, hvor tjenesterne i videst muligt omfang egenproduceres 5 Den gennemsnitlige arslan for netvaerksmedarbejdere hos Jammerbugt og Langeland er 380.000 DKK,
hvilket svarer til 8.400 DKK / arsperson, forudsat en beboer-medarbejder-ratio pa 45:1 6 Observeret ved produktion pa cirka 100 (se appendiks) 7 Se appendiks for metodik

KILDE: Teamanalyse, interviews, operatarernes gkonomirapporter 2012 | 74



4.1.3 Mulige modeller for organisering og drift af asylindkvarteringen — Mulige modeller
Metode for fastlaeggelse af optimeret indkvarteringslosning

= For at foretage den gkonomiske driftsmaessige optimering, er der kortlagt i) efterspargslen for asylindkvartering, dens struktur og volumen,
herunder varians ii) den gkonomiske i udbudsside, herunder omkostningsdrivere og -funktionen for inddeekning af efterspargslen samt et estimat
for, hvad de enkelte ydelser efterspurgt koster

= Givet karakteristika for hhv. efterspargselen og udbudssiden opstilles en raekke modeller for rentabel tilvejebringelse af den efterspurgte kapacitet
0g opgavelgsning

= For mest fordelagtige model(ler) beskrives resulterende gkonomi og fleksibilitet
Kapitel 4.2

Eftersporgselstruktur og volumen Mulige modeller Optimeret lgsning

Kapitel 4.1

Kapacitetsbehov * Model 1 — Tilkkebsmodel * Optimale sammensaetning af
(ansgger Primaer modtage — Ydelser tilkgbes, hvor marked findes kapacitetstyper givet
volumen) — Centerkerne dimensioneres for skala — Indkvarteringsprognose
/ \L \ pa netveerk og indkvartering —  Enhedsomkostninger per
— Haoj fleksibilitet givet store falde-bort- indkvarteringstype

Alm. ophold Barne Omsorg omkosininger

\)\ * Model 2 — Egenproduktion = Resulterende totalomkostninger

Sl > Pri drei — Egenproduktion af ydelser
exundesr fimaer udrejse — Centerkerne dimensioneres sa skala = Robusthed i ekstremscenarier

opnas selv pa special-ydelser
Udbudsgkonomi — Lav fleksibilitet givet hgj
belaegningsgrad og store falde-bort-
omkostninger

200,000.00

oo ‘ — Lavere enhedsomkostninger
160,000.00
14000000 Model 1 Model 2
120,000.00 R S TS
o B " 8005 800,
5000000 T o 300 . 300
000000 T T e \ , - ‘ ' . ............. ":.',: -
11000000 ‘ b
e i 1 F i
60,000.00 3 . . B . :. :
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4.1.3 Mulige modeller for organisering og drift af asylindkvarteringen — Mulige modeller
Beskrivelse af de centrale kapacitetsbegreber i organiseringsmodellen

Kapacitetstype

Beskrivelse

Basiskapacitet

Bufferkapacitet

Nodkapacitet

KILDE: Teamanalyse

Kapacitet, som med hgj sandsynlighed vil blive udnyttet fuldt ud over en laengere
periode. Niveauet for basiskapacitet fastlaegges for en laengere horisont (ar), sa det
forventes altid fuldt udnyttet inden for prognosticerede volumen og i stor udstraekning
ogsa i ekstremscenarier for nedgang i behov. Basiskapacitet kan egenproduceres ogsa i
tilfaelde, hvor der er mulighed for tilkab i markedet, men kun safremt der kan opnas
skalafordele

Kapacitet, som med hgj sandsynlighed vil blive brug for i et vist omfang, men hvor der er
usikkerhed om, hvor meget af kapaciteten der vil blive udnyttet. Niveauet for
bufferkapacitet fastlaegges lgbende (maneder), og det optimale afheenger af, hvor stort
usikkerhedsband kapacitetsprognosen indeholder pa et givent tidspunkt. Bufferkapacitet
kan udelukkende egenproduceres, hvis ikke der er mulighed for at tilkebe i markedet
grundet hensynet til at have fleksibilitet i omkostningsbasen. Det vil som grundregel
kunne betale sig skonomisk at afdeekke en starre del af behovssandsynlighedsrummet
med bufferkapacitet i de tilfeelde, hvor bufferkapaciteten tilvejebringes i markedet (dvs.
for alt andet end primeere centre)

Tages kun i brug ved sjeeldne lejligheder, hvis basis- og bufferkapacitet ikke kan deekke
indkvarteringsbehovet (vandrehjem/feriecentre/ad-hoc kontraherede skolepladser etc.).
Der fastleegges ikke et niveau for ngdkapacitet, da der ikke vil blive planlagt anvendelse
af ngdkapacitet inden for de normale prognosescenarier, hvorfor det kun benyttes ad-
hoc i visse ekstremscenarier. Dette beror pa en antagelse om, at det vil veere
uforholdsmaessigt dyrt at anvende ngdkapacitet fremfor at kontrahere med
bufferkapacitet
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4.1.2 Mulige modeller for organisering og drift af asylindkvarteringen — Udbudsgkonomi
Enhedsomkostningskurverne varierer pa tveers af de forslaede centertyper

Opholds- og
sekundeer-centre

Borne- og
omsorgscentre

Primaercentre
(modtage og
udrejse)

KILDE: Teamanalyse

Enhedsomkostningskurve

A Overgang fra basis- til bufferkapacitet

Logik

Model 1
*Model 2

Model 1 (markedsproduceret) — Udgifterne er drevet af faste og variable
omkostninger hvad angar basiskapaciteten, mens der ved udnyttelse af buffer
tillaegges variable og en raekke trinvis variable omkostninger (f.eks. ekstra
ansaettelser). S& laenge basiskapaciteten fyldes op vil de gennemsnitlige
enhedsomkostninger falde stejlt, som falge af at de faste udgifter fordeles
over et starre antal indkvarterede, mens kurven flader ud, nar bufferkapacitet
tages i brug

Model 2 (egenproduceret) — Flere faste omkostninger gor, at
enhedsomkostninger falder stejlere end model 1 men ogsa, at der skal starre
volumen til, far enhedsomkostningerne er lavere, end hvad der kan opnas ved
den markedsproducerende (model1)

Pa bgrne- og omsorgscentrene er udgifterne drevet af bade faste og variable
omkostninger for den egenproducerede basiskapacitet

Frem til punktet for fuld udnyttelse af centrene vil den gennemsnitlige
enhedsomkostning per indkvarteret falde som konsekvens af, at de faste
fordeles over flere personer

Ved fuld kapacitetsudnyttelse af den egenproducerede basiskapacitet kabes
pladserne i markedet til en fast marginalpris

Pa de primaere modtage- og udrejsecentre er omkostningerne en blanding af
omkostninger til egenproducerede asylspecifikke ydelser og
markedsproducerede ydelser. Centrene er som udgangspunkt indrettet til at
kunne varetage et fast basisvolumen, hvorved enhedsomkostningerne falder
relativt stejlt med gget beleegning af basiskapaciteten. Kurven flader ud, nar
bufferkapacitet tages i brug, og der kommer ggede variable omkostninger til
(f.eks. til leje af pavilloner)
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4.1.3 Mulige modeller for organisering og drift af asylindkvarteringen — Mulige modeller
Opholdscentre: Optimeringslogik balancerer, at den resulterende gkonomi
givet scenarier for udviklingen over et ar varierer mellem model 1 og 2
Totalt indkvarteringsvolumen, arspersoner medio 2013

Billigste lgsning givet
scenarie

= Det er lagt til grund, at man medio 2013 optimerer footprint til det mest optimale givet den kapacitet der pa tidspunktet er behov for, og at der ikke
tilpasses i lgbet af aret

= Model 1 (flere sma centre): Givet indkvarteringsbehovet medio 2013 ( 2.729) angiver modellen en struktur bestdende af 5 sma centre, hvilket giver
en kernekapacitet pa 1.500 og bufferkapacitet pa 1.500, hvor de 1.229 vil blive udnyttet

= Model 2 (et stort center med plads til 1.400 samt mulighed for mindre sma): Givet indkvarteringsbehovet medio 2013 (2.729) angiver modellen en
optimal centerstruktur med 1 stort center og 2 sma centre, hvilket giver en kernekapacitet pa 2.000 samt en bufferkapacitet pa 600.

* Bemaerk de to modeller ikke indeholder samme kapacitet idet byggeklodserne ikke har et lige forhold til hinanden

Ekstrem min Forventning Ekstrem max
Total volumen 2.000 6.000 10.000
Opholdscentre ~900 ~2.729 ~4.500
= Mix pladser = Mix pladser = Mix pladser
Basis — 1.500 — 1.500 — 1.500
Buffer - 0 - 1.229 — 1.500
Model 1 (5 sma centre) 4 -0 -0 —  1.500
Overkap. — 600 -0 - 0
Totalomk. = ~225 mio.kr. = ~ 236 mio.kr. =~ 402 mio.kr.!
* Mix pladser * Mix pladser * Mix pladser
Model 2 Basis — 2.000 — 2.000 — 2.000
(ét stort med 1.400 Buffer - 0 — 600 — 600
pladser + 2 sma Ngd. - 0 - 0 — 1.900
centre) Overkap — 1.100 — 129 - 0
Totalomk. = ~ 230 mio.kr. =~ 234 mio.kr. = ~ 414 miokr.

1 Meget sensitiv ift. pris pa nedkapacitet

KILDE: Kapacitet og budgetmodel for asylindkvarteringssystemet | 79



4.1.3 Mulige modeller for organisering og drift af asylindkvarteringen — Mulige modeller
Sekundaere centre: Optimeringslogik balancerer, at den resulterende
okonomi givet scenarier for udviklingen over et ar varierer mellem model 1

og 2
. : ° : Billigste lgsning givet
Totalt indkvarteringsvolumen, arspersoner medio 2013 oo 09
= Det er lagt til grund, at man medio 2013 optimerer footprint til det mest optimale givet den kapacitet der pa tidspunktet er behov for, og at der ikke
tilpasses i lgbet af aret
= Model 1 (flere sma centre): Givet indkvarteringsbehovet medio 2013 ( 2.747) angiver modellen en struktur bestaende af 5 sma centre, hvilket giver
en kernekapacitet pa 1.500 og bufferkapacitet pa 1.500
= Model 2 (et stort center med plads til 1.400 samt mulighed for mindre sma): Givet indkvarteringsbehovet medio 2013 (2.747) angiver modellen en
optimal centerstruktur med 1 stort center og 2 sma centre, hvilket giver en kernekapacitet pa 2.000 samt en bufferkapacitet pa 600
= Bemaerk de to modeller indeholder ikke samme kapacitet idet byggeklodserne ikke har et lige forhold til hinanden

Ekstrem min Forventning Ekstrem max Observationer

Total volumen 2.000 5.000 10.000
; = Enhedsomkost-
Sekundzere udrejsecentre ~900 ~2.747 ~4.500 Ainden for de store
* Mix pladser * Mix pladser * Mix pladser centre er lavere,
Basis — 1.500 — 1.500 — 1.500 hvorfor man med
Buffer - 0 - 1.247 — 1.500 fordel kan benytte
Model 1 (5 sma centre) Nod -0 -0 —  1.500 model 2
Overkap. — 600 -0 -0
Totalomk. = ~274m DKK = ~364m DKK * ~510m DKK = Et stort center
nedbringer
= Mix pladser = Mix pladser * Mix pladser fleksibiliteten
Model 2 Basis — 2.000 — 2.000 — 2.000
. Buffer - 0 — 600 — 600 * Ngdkapacitet og
LS TNEE 114 e Ngd. - 0 — 147" — 2900 ledig kapacitet er
E A Ovorkap —  1.100 - 0 - 0 generelt dyrt
Totalomk. = ~261m DKK = ~337m DKK ~ 495m DKK hvilket giver
udslag i et uventet
kapacitetsbehov

1 Modellen angiver en approksimation til den rent praktiske optimering, idet modellen ved fastseettelse af eksisterende footprint runder af ift. antallet af
centre. Dette er grunden til, at der modelleres med anvendelse af ngdkapacitet, selv nar det forventede scenarie forekommer. | praksis ville man

forsgge at skalere enten et stort center til 1500 eller udvidet basis til 400 i et af de sméa centre

KILDE: Kapacitet og budgetmodel for asylindkvarteringssystemet
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4.1.3 Mulige modeller for organisering og drift af asylindkvarteringen — Mulige modeller
Den anvendte forecast-periode har indflydelse pa den optimale lgsning

= Prognose for forventet kapacitetsbehov estimeres 12 maneders frem

= Afvejning af, hvorvidt det f.eks. vil veere fordelagtigt at abne et center, kan dog blive underestimeret, idet besparelsen (faerre udgifter til
nodkapacitet) i perioden ikke nar at opveje udgifterne til investeringen (dbneomkostninger)

= En vurdering/prognose af udviklingen lzengere end 12 maneder kan give et bedre beslutningsgrundlag til at vurdere attraktiviteten af aendring til
eksisterende footprint ogsa ved usikre forventninger

—_—————

| _ Forventet Eksempel pa udvikling i omk. for Samlet totalgkonomi baseret pi kommende 12mdr ||
: indkvarteringsbehov opholdscentrene ved a@&ndring af footprint Uzndret footprint 364,721,782 |
' 5.000 Eiidd Abn 1 ekstra center 359,335,768 |
1 I 2 1
i 4500 ! Abn 2 ekstra centre 362,645,784 !
: Luk 1 center 388,324,587 |
| 4.000 i Luk 2 centre 412,343,568 |!
1 I :
i et Samlet totalgkonomi baseret pa kommende 3 ar i
' 3.000 i Uaendret footprint 1,319,765,275 |
: | Abn 1 ekstra center 1,258,797,260 |
! 2.500 Abn 2 ekstra centre 1,220,610,536 i
I I 1
' 2000 S i by Luk 1 center 1,403,067,924 :
i i 2 = =l 8 Luk 2 centre 1,485,112,337 |!
: 1 3 5 7 9 111315171921 23252y 99 3] 33 85 !
I [ . :
: I e | J2endret footprint Abn 1 ekstra center !
: i e=msAbn 2 ekstra centre emms| UK 1 center :
Konklusioner

= | eksemplet vil modellen, pa baggrund af den samlede gkonomi for 12 maneder anbefale, at der abnes ét center

= Hvis man som i eksemplet antager uaendret kapacitetsbehov (behov i maned 12) i maned 13-36, kan konklusionen for anbefalingen endre sig til,
at man bar abne to centre idet investeringen indhentes

= Der bgr arbejdes med at forleenge forecast-horisonten

= En holdning til hvorvidt udsigterne efter 12 maneder er retningsmaessigt stigende, faldende eller uzendret bgr overvejes medtaget for at kunne
vurdere attraktiviteten af evt. aendringer i footprint
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4.1.3 Mulige modeller for organisering og drift af asylindkvarteringen — Mulige modeller
Skalabetragtningerne resulterer i to mulige rentable og driftssikre

centertyper for opholds- og sekundaerudrejsecentre

Rentabel og stabil drift kan opnas for hhv.:

Primeert Primeert Sekundeert

Beskrivelse modtage udrejse Omsorg Bgrn Ophold udrejse

* Centertype baseret pa tilkaeb, hvor alle ydelser
Centertype A - undtagen netveerk og indkvarteringsopgaven
Tilkebsbaseret erhverves p4 markedet (evt. undtagen de ‘/ ‘/ ’/ ‘/ */ 1/
enkelte gvrige asylunikke funktioner, der ikke
findes i markedet)

= Centertype baseret pa egenproduktion, hvor
Centertype B - alle ydelser sgges egenproduceret, dog med ’/ ¢
Egenproduktion undtagelse af specialiseret sundhedsydelser

KILDE: Teamanalyse | 82



Rapportstruktur

Indhold Side
0. Sammenfatning 1
1. Delanalysens formal og kontekst 9
1.1 Formal, scope og organisering af delanalyse 3 10
1.2 Kontekst for asylindkvarteringen og planlagte sendringer (Asylaftalen) 12
2. Nuveerende organisering og styring af asylindkvarteringen 16
2.1 Kortlaegning af rollefordeling og indkvarteringsorganisering 18
2.2 Styring, kontrakter og opfalgning 23
3. Kortlegning og analyse af ressourceanvendelse 27
3.1 Metodik og databegraensninger 31
3.2 Oversigt over ressourceanvendelse pa konti, centertyper og operatarer 33
3.3 Afregningsprincipper og tildelingsprincipper for konti, centertyper og ydelser 37
3.4 Sammenligning af ressourceanvendelse i opgavelgsningen og mulige potentialer 45
4. Forslag om mulige forbedringstiltag 61
4.1 Mulige modeller for organisering og drift af asylindkvarteringen 65
4.2 Optimerede model for organiseringen samt resulterede gkonomi 83
4.3 Principper for styring og kontrahering 100
4.3.1 Overordnede principper for styring og kontrahering 101
4.3.2 Overvejelser for sundheds- og socialomradet 112
5. Samlede overvejelser om implementering 121
5.1 Principper for implementering 124
5.2 Implementering af lgsningsmodel 133
Appendiks (metodebilag mv.) 137

| 83



4.2 Optimeret model for organiseringen samt resulterende gkonomi
Metode for fastlaeggelse af optimeret indkvarteringslosning

= For at foretage den gkonomiske driftsmaessige optimering, er der kortlagt i) efterspargslen for asylindkvartering, dens struktur og volumen,
herunder varians ii) den gkonomiske i udbudsside, herunder omkostningsdrivere og -funktionen for inddeekning af efterspgrgslen, samt et estimat
for hvad de enkelte ydelser efterspurgt koster

= Givet karakteristika for hhv. efterspargselen og udbudssiden opstilles en raekke modeller for rentabel tilvejebringelse af den efterspurgte kapacitet
0g opgavelgsning

= For mest fordelagtige model(ler) beskrives resulterende gkonomi og fleksibilitet
Kapitel 4.2

Eftersporgselstruktur og volumen Mulige modeller Optimeret lgsning

Kapitel 4.1

Kapacitetsbehov * Model 1 — Tilkgbsmodel * Optimale sammensaetning af
(ansgger Primaer modtage — Ydelser tilkgbes, hvor marked findes kapacitetstyper givet
volumen) — Centerkerne dimensioneres for skala — Indkvarteringsprognose
/ ¢ \ pa netveerk og indkvartering —  Enhedsomkostninger per
Alm. ophold S Omsorg — Hoj fleksibilitet givet store falde-bort- indkvarteringstype

omkostninger

\)\ * Model 2 — Egenproduktion = Resulterende totalomkostninger

5 . , — Egenproduktion af ydelser
Sl =TS LEE 82 — Centerkerne dimensioneres sa skala = Robusthed i ekstremscenarier

opnas selv pa special-ydelser
Udbudsgkonomi — Lav fleksibilitet givet hgj
belaegningsgrad og store falde-bort-
omkostninger

200,000.00

oo ‘ — Lavere enhedsomkostninger
160,000.00
14000000 Model 1 Model 2
120,000.00 R S AN
10000000 P S 3 OO’ et 3 OO ’
. : R ; B
5000000 ~ s 300 s ¢ 300
RO T i \ , - ‘ ' ............. ":.',: -
100000 — ‘ -
e i F i
60,000.00 3 . . B . :. :
200 400 800 80 1000 1200 1400 1600 "... ..'.'-....-'.:‘
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4.2 Optimeret model for organiseringen samt resulterende gkonomi

Losningskriterier for mulige modeller

Situation

Eftersporgsel

Eftersporgsel er delvist fastlagt af
lovmaessige rammer
(kapacitetstyper/ydelser) og delvist af
asylansggeres behov

Der er fastlagte krav vedr. dele af
centersystemstrukturen

Stor variation i indkvarteringsvolumen
Begraenset prognosehorisont (6 — 12 mdr.)
Det samlede behov bestar af 6
hovedydelser

Udbudsokonomi

Ved egenproduktion af alle 6 hovedydelser,
nas skala forst ved ca. 1.000 indkvarterede
arspersoner/center

5 operatarer leverer alle de 6
hovedydelserne i dag

Af de 6 hovedydelser, kan 5 kabes helt eller
delvist i markedet

Netvaerk/indkvarterings-opgaven kan ikke
kabes i markedet og er bestemmende for,
hvor store centrene ma veere for at opna
rentabel drift

Ydelsestaksterne svarer ikke altid til de
faktiske udgifter

KILDE: Teamanalyse

Kritierier for lasningsmodel pa
indkvarteringsomradet

Sikre gget fleksibilitet i form af mulighed for at
hurtigt op-/nedskalere

Bufferkapacitet bruges som en
omkostningseffektiv made at handtere kortsigtede
volumenvariationer, og dermed nedbringe abne-
/lukkeudgifter

Udnytte skalafordele ift. egenproduktion/tilkab i
markedet, iseer med hensyn til at bruge markedet
hvor enhedomkostninger og
tompladsomkostninger ved egenproduktion er hgje

Slanke opgaveportefgljen i egenproduktion og
dermed etablere mulighed for gget specialisering
og konkurrenceudseettelse

Jget brug af rammer for bl.a. seerlige sociale
ydelser
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4.2 Optimeret model for organiseringen samt resulterende gkonomi
Den optimerede centerlosning beror pa en skonomisk optimering samt en

raekke centrale forudsaetninger og vurderes relativt robust

Principper for cskonomiske optimering i model Centrale forudsaetninger (se appendiks)

Modellen beregner real-totalomkostninger og -
enhedsomkostninger for varetagelse af indkvarteringsopgaven over
én et-arig prognosehorisont og angiver det gkonomisk mest
optimale ved alternativer

Modellen tager udgangspunkt i et givent footprint per centertype pa
optimerings-tidspunktet og beregner resulterende omkostninger
ved henholdsvis at beslutte at fastholde eller zendre dette pa alle
relevante mader

—  Start-footprint er f.eks. 5 markeds-baserede opholdscentre og
én evalueret andring der f.eks. inkluderer beslutning om to
centerlukninger

De resulterende omkostninger fremkommer pa baggrund af, at den

samlede omkostningsbase er opgjort efter beregnet effektivisering

og klassificeret i kategorierne faste, trinvis variable og variable

omkostninger

— Faste omkostninger pavirkes af centerdbninger og —lukninger,
mens variable pavirkes af antal indkvarterede

Modellen sammenligninger de resulterende omkostninger for de
mulige valg og angiver, hvad der er det gkonomisk mest optimale

Hvad der viser sig at veere gkonomisk mest optimalt, vil bero pa at

modellen afvejer

—  Abneomkostninger sammenlignet med de forventede
omkostninger ved brug af buffer- og ngdkapacitet

— Lukkeomkostninger og besparelse pa faste omkostninger
sammenlignet med de forventet omkostninger ved brug af
buffer- og ngdkapacitet

KILDE: Kapacitet og budgetmodel for asylindkvarteringssystemet, teamanalyse

Nuveerende indkvarteringsprognose medio 2013-medio 2014,

udsvingssandsynligheder og ekstremscenarier er lagt til grund for

optimering, herunder

— Forudseetning om gennemsnitligt 15 dages ophold i primeere
modtagecentre

— Manedlige udsving pa 10-15% afhaengig af centertype

Mandat til at handle p&’ baggrund af prognosen i beslutninger om
op-/nedskalering af indkvarteringspladser

Effektivisering fra harmonisering af ydelsesniveauer per omrade
realiseres pa de det angivne niveau (se appendiks)

Markedet kan dels tilbyde de produkter, der gnskes, og dels
absorbere asylsystemets behov til omtrentligt
marginalomkostninger

Der forekommer ensartede standardstgrrelser i modelleringen,
mens praktiske forhold vil tilsige stgrre variation relateret til disse.
Standardstarrelserne er udtryk for det gennemsnitlig niveau,
hvorfor den resulterende gkonomi beregnet pa baggrund af
modeller vil veere retvisende for den faktiske gkonomi uagtet
variationerne. Modellen regner med andre ord pa gennemsnits-
realgkonomi

Det ligges til grund at de 6 centertyper udelukkende anvendes til

indkvartering af ansggere i henhold til indgaede asylaftaler,

herunder

— Sekundeere centre anvendes bade til sekundzer udrejse og
sekundaer modtagelse

Ratio pa cirka 7-8:1 (afheengig af centertype) mellem antal

arspersoner og antal barn i den undervisningspligtige alder er lagt

til grund pa baggrund af historik

Ngdkapacitet tages kun i brug i ekstremscenarier
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4.2 Optimeret model for organiseringen samt resulterende gkonomi
To mulige indkvarteringssystemer baseret pa forskellige centertyper

Centertype A -
Tilkebsbaseret

Centertype B -
Egenproduktion

Indkvarteringssys
tem-model 1

Indkvarteringssys
tem-model 2

KILDE: Teamanalyse

Beskrivelse

Beskrivelse

Centertype baseret pa tilkab, hvor alle ydelser
undtagen netvaerk og indkvarteringsopgaven
erhverves pa markedet (evt. undtagen de
enkelte gvrige asylunikke funktioner, der ikke
findes i markedet)

Centertype baseret pa egenproduktion, hvor
alle ydelser sgges egenproduceret, dog med
undtagelse af specialiseret sundhedsydelser

Rentabel og stabil drift kan opnas for hhv.:

Primeert Primeert
modtage udrejse Omsorg Born

Ophold

Sekundeert

udrejse

Y Y W

Centertype A eller B

W

W

v

v

Alle kapacitetstyper tilvejebringes

udelukkende med centertype A
(tilkabscenteret) og udelukkende netvaerk og
indkvarteringsydelsen egenproduceres

Primeert Primeert Sekundeert
modtage udrejse Omsorg Bern  Ophold udrejse

= A

= A * B * B

Som model 1 med den vaesentlige
undtagelse, at der etableres to store,
egenproducerende centre (centertype B) med
hver 1400 pladser, hvorved grundbehovet for
ophold og sekundaer udrejse inddaekkes til
lavere enhedsomkostninger
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4.2 Optimeret model for organiseringen samt resulterende gkonomi
To mulige modeller med forskelle for opholds og sekundaer

udrejsekapacitet
Optlmeret ift. prognose for medio 2013 til medio 2014 dvs. 5,500 indkvarterede arspersoner i gns.

Model 2 viser sig mere omkostningseffektivend model 1, ogsa efter optimering af centerantal i forhold til optimalt footprint, givet kapacitetsprognosen fra medio

2013 til medio 2014

* Model 2 vurderes dog vanskelligere at implementere, sammenlignet med model 1, bl.a. pga. at de store centerstarrelser medfarer starre krav til planlovsaendringer

og starre krav til identifikation af egnede lokaliteter

= P& baggrund af forskel i implementeringsmulighederne, sammenholdt med det faktum, at model 1 er en forudseetning for model 2, regnes den resulterende
gkonomi i det falgende delkapitel for model 1
= Besluttes model 2 implementeret, vil dette give anledning til et yderligere potentiale pa 25-30 mio. kr.

Kapacitet i
antal arspersoner

@konomi?

Implementerings
-forudseetninger

Basis:

* Tilkebsbaseret
* Fuld egenprod.
Bufferkapacitet:

- Andel buffer
Basis + buffer
Ngdkapacitetsanv.

Samlet gkonomi:

Tilretning i perioden:

Model 1

3.200

= 3.200
= 0
2.620
45%
5.820

0

853 millioner kroner*

Givet fald i indkvarteringsbehov
pa opholdscentrene lukkes 2
sma centre

= Markedsdybde til at
absorbere efterspgrgslen

= Adgang til keb til national
takst

Model 2

4.200

= 1.400
= 2.800
820

16%
5.0202
100

826 millioner kroners

Givet fald i indkvarteringsbehov
pa opholdscentrene lukkes 2 af
de sma centre

* |dentifikation af lokationer
* Planlovgivningsmaessig
adgang

Forskel (model 2-1)

+1.000
= -1.800
= +2.800
-1.800

-800
100

-27 millioner kroner

1 Basiskapacitet medio 2014 bestaende af: primaer modtage (300), primaer udrejse (300), barnecentre (100), omsorgscenter (100), opholdscentre (900), sekundaer udrejse (1.500), mens
bufferkapacitet bestar af; primaert modtage (100), primzert udrejse (30), bernecentre (40), omsorg (50), opholdscentre (900), sekundeer udrejse (1.500)

2 Basiskapacitet medio 2014 bestar af: samme kapacitet for primaer centrene samt bgrne- og omsorg, ophold (1.400), sekundaer udrejse (1.400+600), ophold (1400) mens bufferkapacitet
bestar af; samme kapacitet for primaercentre og berne-/omsorg som model 1, og for ophold (0), sekundaert udrejse (600)

3 @konomien er baseret pad gennemregningen i kapacitets og budgetmodellen for hvert af de scenarier der fremgar af den prognose som er tilvejebragt af JM og US inkl. de udgifter der matte
veere relateret til Abninger/lukninger som modellen vil forsla som mest optimale givet prognose

4 Fordelt pa centrene; (afrundet) primaer modtage 43 mio. kr., primaer udrejse 54mio. Kr., barnecentre 83 mio. kr., omsorgscenter 44 mio. kr., opholdscenter 226 mio. kr. og sekundaer 364 mio.
kr. Inkluderer endvidere 40 mio. kr. der ikke er center-allokeret. Centeromkostningerne er inkl. 8 mio.kr. i abne-/lukkeomkostninger

5 Fordelt pa centrene; (afrundet) primaer modtage 43m mio. kr., primaer udrejse 54 mio.kr, barnecentre 83 mio. kr., omsorgscenter 44 mio. kr., opholdscenter 226 mio. kr. og sekundzer 337
mio. kr. Inkluderer endvidere 40 mio. kr. der ikke er center-allokeret. Centeromkostningerne er inkl. 8 mio.kr. i &bne-/lukkeomkostninger

KILDE: Kapacitet og budgetmodel for asylindkvarteringssystemet
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4.2 Optimeret model for organiseringen samt resulterende gkonomi
Det optimale footprint baseret pa model 1 resulterer i 13 asylcentre

fordelt pa 6 asylcentertyper med en total kapacitet pa ca. 5.800 pladser

Centertyper Footprint

= 1 center

Primaer — Basispladser: 300

modtag — Bufferpladser: 100
= 1 center .
Primeer — Basispladser: 300 ] Molc_jelkbebrorfpzcaj TeSt-
udrejse _ a0 L mulig keb af ydelser i
Bufferpladser: 30 — 300 (min — maks) markedet
= 2 centre * Kapaciteten pa tveers
Bornecenter — Basispladser 100 af centrene giver
— Resterende kapacitetsbehov (ca. 40 pladser) kabes samlet 5.820 fordelt
stykvis i markedet pa:
- 1 center — 3.200 basispladser
Omsorgs- — Basispladser 100 — 2.620
HEE — Resterende kapacitetsbehov (ca. 50 pladser) kabes bufferpladser
stykvis i markedet
= 5sma centre (givet kap. behov 2013/14)
Sekundzere — Basispladser: 1.500
udrejse — Bufferpladser: 1.500
= 3 sma centre (givet kap. behov 2013/14)
Opholds- — Basispladser: 900
center — Bufferpladser: 900
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4.2 Optimeret model for organiseringen samt resulterende gkonomi
Justeret baseline som folger af andringer fra 2012 til 2013/2014
DKK, millioner

* Realiserede udgifter til indkvartering af asylansagere i 2012 er bruttobaseline ift. opgarelse af mulige effektiviseringer
= For at beregne potentialet er det er ngdvendigt at justere 2012 udgifter til de udgifter, der kunne forventes i 2013/2014 ved status quo
= Dette er fordi den resulterende gkonomi for foreslaet ny model beregnes pa baggrund af inddaekning af indkvarteringsbehovet 2013/2014
= Justeret baseline er opgjort totalt til 956 millioner kr. for omkostningerne til ydelser (11.51.22) og drift og tilpasning (11.51.20) justeret for:
—  Abne/lukkeudgifter idet 2012 dels ikke repraesenterer et tilpasningsniveau, der er identiske med prognose for 2013/2014, og dels ses
abne/lukkeomkostningerne mest hensigtsmaessigt i sammenhaeng med starre strukturelle udgifter ved at overga til ny model
— /Endring i udgifter som falge af mixtilpasninger. Mixeffekter fordeler sig i to grupper. Dels en udgift der falger af sendret mix inden for de
viderefgrte centertyper (kaldet ansggermix) samt et centermix som fglge af asylaftalens placering af indkvarterede pa nye centre, der enten
er billigere eller dyrere end dem, som de er placeret i nu. Ansggermixeffekt er samlet set negativ primeert som falge af mindre behov for
barnecentre, mens centermixeffekt er positiv seerligt som fglge af hgje enhedsomkostninger for de nye primaere udrejsecentre
— /Endring i udgifter som felge af gget ansegervolumen. Nuveerende prognose fra medio 2013 til medio 2014 er lagt til grund, hvorved samlet
indkvarteringsvolumen er forudsat sendret fra ~5.000 til ~5.500
= For de to nye centre, primeer modtage og primaer udrejse, er enhedsomkostninger for ydelser beregnet udelukkende takstbaseret, mens
bygningsdelen (11.51.20) er antaget uaendret fra modtage/udrejsecenter i dag. Bygningsudgifterne vil forventeligt vaerre hajere end dette niveau
= Omkostninger der afholdes over hovedkonto 11.51.26 oprettet ved asylaftale vurderes ikke relevante at inddrage i justeret baseline?

[ ] opholdscentre [ Sekundzer [ ] Ikke centerfordelt
[ Barnecenter B Primaer modtage Takstbaseret
970 B Omsorgcenter [ | Primaer udrejse o5
-3 897 e
[ 46 1 [ 82 | 268

91

42
40—=28—__

2012 Abne/lukke 2012 ved Ansggermix’ Ansgger- Centermix eendring  Baseline for
realiserede omk udgifter 2012 stabilt behov volumen effektivisering
2013/2014

1 Inden for eksisterende centre der viderefares. Negativeendring skyldes fald i bgrnecenterbehov

2 Omkostningerne ikke inkluderet i scope i opdrag. Omkostninger pa 11.51.26 har kun relevans for justeret baseline fsv., at de repraesenterer "meromkostninger” ved asylaftalen specifikt pa
nogle af de omrader, der er indeholdt i baseline. Det antages, at denne "meromkostning” er upavirket af effektiviseringer pa de elementer, der er indeholdt i baseline, hvorfor et revisende
udgiftsbillede kan fas ved at tilleegge 11.51.26 elementer til post-effektiviseringsudgiften for 11.51.20 og 11.51.22
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4.2 Optimeret model for organiseringen samt resulterende gkonomi

Effektiviseringer identificeret pa 10~15% af 2013/14 baseline efter fuld

indfasning
DKK, millioner [] opholdscentre M Omsorgcenter [ Primeer modtage [ | Ikke centerfordelt

B Borecenter M Sekundzer [] Primeer udrejse Takstbaseret

= Mulige effektiviseringer er beregnet med udgangspunkt i den optimerede lgsning (model 1 for opholdscentre og sekundaere centre)

* Realgkonomiskpotentiale pa cirka 115 millioner kroner fuldt indfaset identificeret ved anvendelse af 6 tiltag, som harmonerer med de omrader, som
ressourcesammenligningerne har identificeret potentiale pa

= Muligt effektiviseringsniveau for enkelte tiltag vurderet under hensynstagen til de tradeoffs der findes mellem at realisere effektiviseringer pa de enkelte omrader,
f.eks. husleje og transport samt netvaerksmedarbejdere og sundhed. Vurdering statter sig pa kapitel 3 tillagt yderligere kvalitative overvejelser hvor relevant

= Det realgkonomiske potentiale udger det totale gkonomiske forbedringspotentiale hvoraf Staten kan hgste en andel — det gvrige vil komme operatarerne til gode

= Det faktisk realiserbare potentiale for Staten afhaenger af i) afregningsstruktur og ii) forhandlinger

= Det vurderes at med denne rapports anbefalinger, styrkes afregningsstruktur og forhandlingsmuligheder hvorfor langt hovedparten af potentialet bar realiseres

= Den mulige indfasningstakt vil variere pa tveers af tiltag, hvilket er uddybet i implementeringsplanen (kapitel 5)

= De primaere centre er opgjort takstbaseret, hvorfor der ikke beregnes potentiale. Givet tilsvarende effektiviseringsmuligheder for sundhed, undervisning og
transport vil der alt andet lige veere et potentiale pa cirka 5-10 millioner kroner ift. budget, der falger af forelgbige takstoverslag

= Eventuelle eftersleeb bor aftales inddeekket ifm. at effektivisering realiseres. Det bemaerkes, at den gennemsnitlige enhedsudgift til vedligeholdelse ligger cirka
2/3 under i perioden 2010-2012 set i forhold til 2007-2009 (ikke efterpravet om dette er et udtryk for reelt efterslaeb)

* Rade Kors’ andel af det totale effektiviseringspotentialet udger omkring 75-80 millioner, safremt de skal sarge for indkvartering til nogenlunde samme antal
beboere som i dag, i sammenlignelige centertyper i fremtiden (se appendiks)

956 136
m 823 -10-15% 145 839--866
40 =1216=  =26-30=" —p0.05—= 694-721 ﬂm
""1:25-301————1=14_18=L,,,,_5_10_ o 483
223
83
43
359
- !40_54!
Baseline for  Opgjort Baseline Tilpasning til  Tilpasning Harmonisering @get keb af  Harmonisering af Andet' Baseline ex.  Opgjort Totaludgift
effektivisering takstbaseret vurderet ved ens niveau til ensartet netvaerks- undervisning til pavirkelige effektivisering takstbaseret 2013/2014
2013/2014 realgkonomi  for husleje og service pa medarbejdere national takst transportudgifter
ejendoms- social og
servi sundhed 2
Relateret til konto: 11.51.20 11.51.22 11.51.22 11.51.22 11.51.20 11.51.20/
11.51.22

1 Indeholder besparelser pa direkte forhandlingsbaserede afregninger til operatarer i dag og et antal mindre poster 2 Under forudszetning om uzendret alders- og nationalitetsmix 3 Inkl.
8 mio.kr. i abne-/lukkeomkostninger
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4.2 Optimeret model for organiseringen samt resulterende gkonomi
Effektiviseringer identificeret svarende til 10~15 % af den vurderede

baseline

Potentiale Baggrund for potentiale*
Til ina til tet 12-16 millioner Med udgangspunkt i baseline pa omkring 190 millioner kr. vurderes der at kunne
f'pasning il ensarte kroner effektiviseres omkring 8%. Dette som falge af benchmarkinganalysen, der fanat

niveau for husleje og

ejendomsservice’ omkring 30% potentiale pa ejendomsdrift og 12% pa bygninger. P4 andre omrader,

som forsyning er der ikke skgnnet et potentiale

. . . 26-30 millioner Med udgangspunkt i baseline p4 omkring 180 millioner kr., vurderes der at kunne
Tilpasning til ensartet kroner effektiviseres omkring 15%, ved mere ensartet proces péa tvaers af operatarerne og
service pa social og klinikpersonale, der i hgjere grad fungere som gatekeeper
sundhed?

o 20-25 millioner Med udgangspunkt i baseline pa omkring 160 millioner kr., vurderes der at kunne
Harmonisering kroner effektiviseres omkring 15%, ved at gge ratioen mellem beboere og netveerkspersoner
netvaerks-
medarbejdere
Gaet kab af barne- o 25-30 millioner Med udgangspunkt i baseline pa omkring 160 millioner kr., vurderes der at kunne

9 me- og kroner effektiviseres omkring 15%, ved gget tilkob af ydelser fremfor egenproduktion
voksenundervisning i
markedet

o 14-18 millioner Med udgangspunkt i baseline pa omkring 90 millioner, kr. vurderes der at kunne
H?rl_non!serlng af kroner effektiviseres omkring 18%, ved at nedbringe udgifter til servicetransport som falge af
pavirkelige gget lokalt tilkeb af ydelser samt evt. udnyttelse af leasing / kab, F.eks. har en operatar
transportudgifter haft stor succes med anskaffelse af egen brugt bus

5-10 millioner Med udgangspunkt i baseline pa omkring 40 millioner kr., vurderes der at kunne
kroner effektiviseres omkring 20%, som falge af bortfald pa specielle poster til operatarer ved
Andet? opseettelse ved design af ny centerstruktur

1 Daekker over udgifter til ejendomsdrift, husleje, forsyning, renovation og vedligeholdelse

2 Daekker over udgifter til alimen sundhed, herunder sygeplejeske og leege, saerlige og sociale sundhedsudgifter, sundhedsordninger barn

3 Daekker over udgifter til operatererne som er specielt forhandlet, legestue, danskundervisning efter meddelelse af asyl samt mindre gvrige udgifter
4 Baseline er opgjort som den fulde baseline i de centre der er beregnet realgkonomisk gkonomi for
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4.2 Optimeret model for organiseringen samt resulterende gkonomi

Primeaert udrejsecenter

Centerkoncept

= Tilteenkt afviste asylansaggere, der ikke medvirker til egen sag eller hjemrejse, og som kreever saerlige foranstaltninger, bl.a. vagtordning.
* Hensigtsmaessigt med et center med taet kontakt til politi, da denne myndighed er ansvarlig for ud-transportering af de afviste asylansggere, der

ikke rejser frivilligt

* Tilkebsstrategien er klart fordelagtig i kraft af volumenniveau og varians, kun med egenproduktion af netvaerks- og indkvarteringsopgaven.
= Organisering af ét center med kontrolleret miljg, hvor der kan opretholdes seerlige foranstaltninger til ansggere i udrejsefase med behov for dette
= Separate enheder for udvisningsdgmte og personer pa talt ophold

Centerkarakteristika

Basiskapacitet’
= Starrelse: 300 fordelt pa et center

= Kontraheringsprincip: Rammeafregning
for faste udgifter og takster for variable

udgifter

Bufferkapacitet’

= Starrelse: 30 - 300

= Kontraheringsprincip: Optionspris for
buffer og springvise takster ved
udnyttelse

Ydelser
= Egenproduktion:

Netvaerksmedarbejdere, sygeplejersker,

voksenundervisning og -aktivering
= Tilkeb: Leegetjenester, evt.
bgrneundervisning, vagt, kantine

1 Givet prognose for medio 2013 til medio 2014

Resulterende gkonomi

Bemeerk: Det primeere udrejsecenter
eksisterede ikke i 2012 og skonomien
baseres derfor udelukkende pa forventede
takster (opgjort af US) sammenholdt med
forventet antal arspersoner?

= Gen. enhedsomkostning medio

2013/2014: 216 tusinde kroner

= Gen. forventet antal arspersoner

2013/2014 baseret pa
kapacitetsprognosen: 250 personer

* Totalomkostninger 2013/2014:

54 millioner kroner

Centersaerlige opgaver

Uvildig radgivning, undervisning og
aktivering mhp. beskeeftigelse og
uddannelse til gavn for en vellykket
tilbagevenden og reintegration i
hjemlandet

Kantineordning, da asylansggerne
forventes ikke at modtage kontante
ydelser grundet manglende medvirken til
egen udrejsesag

Dggnvagt

2 Bygningsdelen (11.51.20) er antaget ueendret fra modtage/udrejsecenter i dag. Bygningsudgifterne vil forventeligt vaere hgjere. Der er ikke indregnet
effektiviseringer for det primaere udrejsecenter for de ydelser, som leveres tilsvarende i andre centre. Givet tilsvarende effektiviseringsmuligheder for
sundhed, undervisning og transport vil der vaere et potentiale pa cirka 3-7 millioner kroner ift. budget, der fglger af forelgbige takstoverslag.
Beregningen af omkostninger fsva. vagt/degnbemanding, kantine mv. er baseret pa ikke validerede udgiftsskan

KILDE: Kapacitet og budgetmodel for asylindkvarteringssystemet , kapacitetsprognosen, operatagrkontrakter
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4.2 Optimeret model for organiseringen samt resulterende gkonomi
Primaert modtagecenter

Centerkoncept

= Transitcenter for samtlige indrejste asylansggere for videre visitering eller umiddelbar hjemsendelse

= Kun hensigtsmaessigt med ét geografisk sammenlokaliseret center grundet hyppige kontaktflader mellem asylansggere og flere typer af myndigheder i labet af
kort periode

* Tilkebsstrategien er klart fordelagtig i kraft af volumenniveau og varians, kun med egenproduktion af netveerks- og indkvarteringsopgaven, evt. af kantinedrift i
kraft af asylansgger-medvirken

* Fokuseret opgaveportefglje uden behov for aktivering, undervisning mv.

* “Tiden i modtagelsesfasen” er blandt andet drevet af myndighedernes gennemfgrelse af ID-registrering og dennes koordinering med de avrige centerfunktioner

Centerkarakteristika Resulterende gkonomi Centersarlige opgaver
Basiskapacitet! Myndighederne (i tilknytning til modtagecenteret)
= Storrelse: 300 fordelt pa et center Bemeerk: Det primaere udrejsecenter * Politiet: registreripg, finggraftryk og foto, samt
= Kontraheringsprincip: Rammeafregning eksisterede ikke i 2012 og okonomien baseres check af europeeiske registre S
med besparelsesmal derfor udelukkende pa forventede takster = US interviewer asylansggeren mhp. identitet,

(opgjort af US) sammenholdt med forventet nationalitet, rejserute, asylmotiv (asylsamtale) og

Bufferkapacitet' : om sagen skal behandles jf. Dublin-forordningen.
. Stzrrglse' 100 antal rspersoner* Ved afvisning jf. Dublin-forordningen, overflyttes
. Lo . . til det sek. modtagecenter

= Kontraheringsprincip: Optionspris for buffer . , . ) ansogeren

og springvise takster ved udnyttelse Gen. en_hedsomkostnlng medio 2013/2014: Modtaggc_:enteret _

131 tusinde kroner = Medicinsk modtagelse med screening for

Ydelser risikosygdomme
= Egenproduktion: Netveerksmedarbejdere, = Gen. forventet antal arspersoner 2013/2014: ' SeerI]g medmmsk modtagelse af barn og evt.

sygeplejersker baseret pa kapacitetsprognosen 325 | vaconenng o
= Tilkeb: Laegetjenester, vagt, kantine personer Udlevering af toj-, hygiejne-, startpakke

= Dggnbemandet port
) = Asylansggerkursus for personer >17ar
* Totalomkostninger 2013/2014: 43 (information om asylsystemet, samt dansk kultur
millioner kroner 0g sprog)
= Hotelfunktion for asylansggere fra andre centre,
der kommer for samtale med myndighederne
mv.
= Kantineordning
= Visitering til gvrige centersystem
* Dggnbemanding
1 Givet prognose for medio 2013 til medio 2014 2 Bygningsdelen (11.51.20) er antaget uaendret fra modtage/udrejsecenter i dag. Bygningsudgifterne vil forventeligt veere hgjere. Der er
ikke indregnet effektiviseringer for det primaere modtagecenter for de ydelser, som leveres tilsvarende i andre centre. Givet tilsvarende effektiviseringsmuligheder for sundhed,
undervisning og transport vil der veere et potentiale pa cirka 2-3 millioner kroner ift. budget, der falger af forelgbige takstoverslag. Beregningen af omkostninger fsva.
vagt/degnbemanding, kantine mv. er baseret pa ikke validerede udgiftsskan.. Bufferkapacitet pa 100 pladser vil veere sarbart overfor udsving og uforudsete ’propper’ i systemet.
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4.2 Optimeret model for organiseringen samt resulterende gkonomi
Bornecenter

Centerkoncept

= Center for mindredrige asylansggere der ankommer Danmark uden deres foreeldre

= Begreenset antal centre bemandet med seerligt kvalificeret personel

= Geeldende konventioner begreenser centerstarrelse til maksimalt omkring 50 beboere

* Der er center-saerlige opgaver, som f.eks. personlig repreesentant, der er asylspecifikke

Centerkarakteristika Resulterende okonomi Centersaerlige opgaver
Basiskapacitet' * Gen. enhedsomkostning medio = Vagtbemanding i aften-/nattetimerne
= Storrelse: 100 fordelt p4 to centre 2013/2014: 574 tusinde kroner = Tildeling af personlig repraesentant, der skal
= Kontraheringsprincip: Rammeafregning varetage den mindreariges interesser,

for fgste udgifter og takster for variable = Gen. forventet antal arspersoner herunlder deltage i mgder med

udgifter 2013/2014 baseret pa myndighederne

. kapacitetsprognosen: 145 personer * Udarbejdelse af udviklingsplaner,

Bufferkapacitet' indeholdende bl.a. aftaler om skolegang,
* Tilkgbes stykvis i markedet (behov . kontakt til slaegtninge mv.

vurderet til ca 40 pladser), primaert hos = Totalomkostninger 2013/2014: .

Udarbejdelse af socialrapporter,

indeholdende bl.a. information om barnets

baggrund, skolegang og udvikling.

Fremsendes integrationskommunen ved

godkendelse af asylansggning

* Treening i huslige opgaver

= Tilsyn med privat indkvarterede
(plejefamilier)

* Repatrieringsprogram (mental og

kompetencemaessig forberedelse pa

tilbagevenden til hjemlandet ved afslag

kommunale/evt. private institutioner? 83 millioner kroner
= Kontraheringsprincip: tilbudsbaseret

system med evt. optionspris og takst ved

udnyttelse

Ydelser
= Basiskapacitet
— Egenproduktion: Netveerks-
medarbejdere, sygeplejersker,
— Tilkeb: Leegetjenester,
barneundervisning
Bufferkapacitet
— Alle tjenester er tilkgb
1 Givet prognose for medio 2013 til medio 2014
2 Basiskapaciteten dackkes af egenproduktion, og bufferpladser deekkes i sin helhed (inkl. alle delopgaver) i markedet. Rationalet bag at beholde basis som egenproduktion
er bl.a. behov for langsigtet absorption af kapacitet, behovet for at beholde visiteringsrollen, og at det er muligt at oparbejde skalafordele
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4.2 Optimeret model for organiseringen samt resulterende gkonomi
Omsorgscenter

Centerkoncept

= Center for asylansggere med seerlige fysiske eller psykiske behov for pleje

= Begreenset antal centre bemandet med seerligt kvalificeret personel

= Starre muligheder for fleksibilitets- og skalaudnyttelse ved benyttelse af markedet, da produktionen ikke er asylspecifik
= Kraever teet kontakt til integrationskommune ved evt. positivt svar pa asylansggning

= Kan med fordel lazegges geografisk taet pa opholdscentre eller sekundeere centre for at muliggare omkostningseffektiv brug af feelles
opgaveportefglje som fx klinik ved opholdscentre og kantine og klinik ved sekundaere centre

Centerkarakteristika Resulterende okonomi Centersaerlige opgaver
Basiskapacitet' * Gen. enhedsomkostning medio = Omsorgsarbejde efter behov
= Starrelse: 100 fordelt pa et center 2013/2014: 290 tusinde kroner = Vagtbemanding i aften-/nattetimerne der
= Kontraheringsprincip: Rammeafregning kan ivaretage pleje-/omsorgsbehov

fodr f.?ste udgifter og takster for variable = Gen. forventet antal arspersoner . Tvaerfagllig modtagesamtale mhp. pleje-

udgifter 2013/2014 baseret pa /behandlingsplan

kapacitetsprognosen: 150 personer = Sikre seerskilt tilrettelagt undervisning og

Bufferkapacitet' P prog P aktivering
= |tilfeelde af at omsorgscenteret er fyldt, _ » Szerligt samarbejde med evt.

tilkebes pladserne stykvis i markedet * Totalomkostninger 2013/2014: integrsgltionskomrjnune

(behov vurderet til ca. 50 pladser), 44 millioner kroner

. . N = Til fori d beb i
primeert kommunale/private institutioner 'Synsianing mec enoers !

= Kontraheringsprincip: Tiloudsbaseret
system med evt. optionspris og takst ved
udnyttelse

Ydelser

Basiskapacitet

* Egenproduktion: Netvaerksmedarbejdere,
sygeplejersker

* Tilkgb: Leegetjenester, barneundervisning

Bufferkapacitet:

= Alle tjenester er tilkabt

1 Givet prognose for medio 2013 til medio 2014
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4.2 Optimeret model for organiseringen samt resulterende gkonomi
Sekundaert udrejsecenter 1/2

Centerkoncept

= Indkvartering for afviste ansggere, som ikke vurderes at kraeve plads pa primaert udrejsecenter. Samt afviste
asylansggere efter Dublin-forordningen og ansggere med abenlyst grundlgse ansggninger

* Kapacitetsbehovet er tilstraekkeligt stort, selv i de lave ekstremscenarioer, at det muligger fuld egenproduktion til
konkurrencedygtige omkostninger

= Derfor kan der opstilles to hovedmodeller for de sekundaere udrejsecentre hhv.;

i) Model 1: Alle centre tilkgber ydelser i sa hgj grad som muligt og egenproducerer primaert netveerks- og
indkvarteringsopgaven
— Prognose for medio 2014 ville give 5 sma centre

ii) Model 2: Der etableres egenproduceret kapacitet pa mindst 1.400 arspersoner, mens resten af behovet inddaekkes
af tilkkebt kapacitet
— Prognose for medio 20141 ville give 1 stort og 2 sma centre

Centerseerlige opgaver

= Konkrete opgaver forventes at indeholde bl.a. fglgende ydelser
— Undervisning og aktivering mhp. beskaeftigelse og uddannelse til gavn for en vellykket tilbagevenden og
reintegration i hjemlandet
— Overnaevnte tilbud skal ogsa veere tilgeengelig for asylansggere i udrejsefase, der bor udenfor de
sekundeere udrejsecentre, som f.eks. afviste bgrnefamilier i seerlige boliger
— Kantinedrift, da asylansggerne forventes ikke at modtage kontante ydelser grundet manglende medvirken

1 Givet prognose for medio 2013 til medio 2014
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4.2 Optimeret model for organiseringen samt resulterende gkonomi

Sekundaert udrejsecenter 2/2

Centerkarakteristika under Model 1

= Basiskapacitet
— Storrelse: 1.500 basispladser i 4-6 centre
— Kontraheringsprincip: Rammeafregning for faste
udgifter, takster for variable
= Bufferkapacitet
— Starrelse: 1.500 bufferpladser i 4-6 centre
— Kontraheringsprincip: Tilbudsbaseret med optionspris
og takst ved udnyttelse
* Ydelser
— Egenproduktion: Netveerksopgave, sygeplejersker,
voksenundervisning
— Tilkeb: Leegetjenester, bgrneundervisning, vagt,
kantine

Centerkarakteristika under Model 2

= Basiskapacitet
— Sterrelse: 1.400 i stort center, 600 i sma centre
— Kontraheringsprincip: Rammeafregning for den store;
for den lille, rammeafregning for faste udgifter og
takster for variable

= Bufferkapacitet
— Starrelse: 0 i stort center, 600 i sma centre

— Kontraheringsprincip: For det lille, tilbudsbaseret med
optionspris og takst ved udnyttelse
* Ydelser
— Egenproduktion: Netvaerksopgave, sygeplejersker,
voksen- og bgrneundervisning, vagt, kantine
— Tilkeb: Leegetjenester

KILDE: Kapacitet og budgetmodel for asylindkvarteringssystemet , kapacitetsprognosen, operatagrkontrakter

Resulterende gkonomi

Bemeerk: Givet kapacitetsbehovet for medio 2013, er optimalt footprint 5
centre

* Gen. enhedsomkostning medio 2013/2014: 137 tusinde kroner

* Gen. forventet antal &rspersoner 2013/2014 baseret pa
kapacitetsprognosen: 2.656 personer

* Totalomkostninger 2013/2014: 364 millioner kroner

Resulterende gkonomi

Bemeerk: Givet kapacitetsbehovet for medio 2013, er optimalt footprint 2
mindre centre i tilleg til det store

* Gen. enhedsomkostning medio 2013/2014: 127 tusinde kroner

* Gen. forventet antal &rspersoner 2013/2014 baseret pa
kapacitetsprognosen: 2.656 personer

* Totalomkostninger 2013/2014: 337 millioner kroner
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4.2 Optimeret model for organiseringen samt resulterende gkonomi

Opholdscentre

Centerkoncept
Indkvartering for asylans@gere uden centerseerlige behov, indtil sagen er endeligt afgjort

Kapacitetsbehovet er tilstrackkeligt stort, selv i de lave ekstremscenarioer, og det muliggaer fuld egenproduktion til konkurrencedygtige omkostninger
Derfor kan der opstilles to hovedmodeller for de sekundaere udrejsecentre hhv.;

—  Model 1: Tilkeb af ydelser i starst muligt omfang, kun egenproduktion af netveerks- og indkvarteringsopgaven. Prognose for ultimo 2014 ville give

3 sma centre

— Model 2: Der etableres egenproduceret kapacitet pa mindst 1.000 arspersoner, mens resten af behovet inddaekkes af tilkabt kapacitet. Prognose

for medio 20141 ville give 1 stort og 1 lille center

Centerkarakteristika under Model 1 (opt. ift medio 2014)

Basiskapacitet

—  Starrelse: 900 basispladser

— Kontraheringsprincip: Rammeafregning for faste udgifter,
takster for variable

Bufferkapacitet

—  Storrelse: 900 bufferpladser

— Kontraheringsprincip: Tilbudsbaseret med optionspris og
takst ved udnyttelse

Ydelser

— Egenproduktion: Netveerksopgave, sygeplejersker,
voksenundervisning

— Tilkeb: Leegetjenester, bagrneundervisning

Centerkarakteristika under Model 2 (opt. ift medio 2014)

Basiskapacitet

— Storrelse: 1.400 i stort center

— Kontraheringsprincip: Rammeafregning for den store; for
den lille, rammeafregning for faste udgifter og takster for
variable

Bufferkapacitet

—  Starrelse: 0 i stort center

— Kontraheringsprincip: n/a

Ydelser

—  Egenproduktion: Netveerksopgave, sygeplejersker,
voksen- og barneundervisning

—  Tilkeb: Leegetjenester

1 Givet prognose for medio 2013 til medio 2014
NOTE: Der eksisterer ikke centersaerlige opgaver for opholdscentrene

Resulterende gkonomi

Bemeaerk: Givet kapacitetsbehovet for medio 2013, er optimalt footprint 5
centre, men givet forventet fald i kapaciteten over de efterfolgende 12 maneder
er den optimal ekonomiske beslutning at lukke 2 centre i perioden, hvilket er
indregnet i okonomien

= Gen. enhedsomkostning medio 2013/2014: 114 tusinde kroner
= Gen. forventet antal arspersoner 2013/2014: 1.983 personer
* Totalomkostninger 2013/2014: 226 millioner kroner

Resulterende gkonomi

Bemeaerk: Givet kapacitetsbehovet for medio 2013, er optimalt footprint 2
mindre centre i tilleeg til det store, men givet forventet fald i kapaciteten over de
efterfalgende 12 maneder er den optimal ekonomiske beslutning at lukke 2
centre i perioden, hvilket er indregnet i okonomien

* Gen. enhedsomkostning medio 2013/2014: 114 tusinde kroner
* Gen. forventet antal rspersoner 2013/2014: 1.983 personer
= Totalomkostninger 2013/2014: 226 millioner kroner
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4.2 Optimeret model for organiseringen samt resulterende gkonomi
Inputbeskrivelse for kapacitets- og budgetmodellen (1/6)

* Inputveerdier til kapacitets- og budgetmodel beror dels pa "god praksis”-veerdier fundet ved sammenligning af operatarer som beskrevet i kapitel 3
og dels pa bottom-up fastleeggelse. Der er hvor relevant foretaget en tilpasning af kapitel 3 "god-praksis” veerdier efter en vurdering, der tilsikrer, at
der ikke anvendes en best-af-best betragtning, som ikke vurderes samlet set realiserbar.

* Nedenfor er beskrevet, hvorledes de enkelte inputveerdier er opgjort.

Ydelse Inputveerdi Gruppering inputgrundlag

Indkvartering & Fast udgift: Opholdscenter:

soc. netveerk mDKK 4.6 Vurderet ratio pba. af nuvaerende operatgropgavelgsning
Trinvis variabel Ratio indkvarterede til medarbejder 1:40 for basiskapacitet baseret pa Langeland og Thisteds opgavelgsning
tDKK 41/mdr | buffer antages at have en lille skalafordel, hvorved der benyttes en ratio pa 1:50, og en mindre mark-up
Fast udgift: Sekundeert udrejsecenter:
mDKK 4,6 Vurderet ratio pba. af nuveaerende operateropgavelgsning

Trinvis variabel
tDKK 41/mdr

Fast udgift:
Oph: mDKK 17,3
Sek: mDKK 22,7

Ratio indkvarterede til medarbejder 1:30, baseret pa forskel mellem forventet takstniveau for det sekundeere
udrejsecenter og det nuveerende opholdscenter?

Ratio i buffer ikke vurderet at have en skalafordel pa baggrund af oplysninger fra US. Det vurderes, at der pa
de sma centre vil veere en tendens til aget behov for netvaerkspersoner ved udnyttelse af buffer grundet
koncentrationen af beboere med behov for szerligt udrejsecenter. Saledes er ratio fastsat til 1:25.

Egenproducerende centre med kapacitet til 1400

Vurderet ratio pba. af nuvaerende operatgropgavelgsning

Ratio indkvarterede til medarbejder er for begge centre vurderet at kunne opna skalafordel i forhold til de
mindre tilkabscentre. Dels som felge af storrelse og dels som fglge af de muligheder, som etableringen af fast
kapacitet medfarer. Der er fastsat en ratio pa 1:50 for opholdscenteret og 1:35 for det sekundeere
udrejsecenter

Fast udgift: Bornecenter:
mDKK 15,4 Vurderet ratio pba. af nuvaerende operatgropgavelgsning
Ratio indkvarteret til medarbejder 1:2, hvilket er fastsat gennem analyse af operatgrdata og validerende
i nleviewimedoperalaierne i B R T
Fast udgift: Omsorgscenter:
mDKK 10,3 Vurderet ratio pba. af nuveaerende operateropgavelgsning

Ratio indkvarteret til medarbejder 1:2, hvilket er fastsat gennem analyse af operatgrdata og validerende

1 Lgndata er tilvejebragt gennem personaledata fra operatarerne
2 Under hensynstagen til kantinedrift og udgift til degnbemanding
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4.2 Optimeret model for organiseringen samt resulterende gkonomi
Inputbeskrivelse for kapacitets- og budgetmodellen (2/6)

Ydelse Inputveerdi Gruppering inputgrundlag
Almen Fast udgift: Opholdscenter:
sundhed - mDKK 1,4 Vurderet ratio pba. af nuvaerende operatgropgavelgsning
sygepl. Ratio indkvarteret til medarbejder 1:75 for basiskapacitet, pba. anlagt gennemsnitsbetragtning pa tveers af de
o , tre operatorer med laveste sundhedsudgifter (Jammerbugten, Langeland og Thisted jf. kap 3)
Trinvis variabel  Fagjigt og driftssikkert milje vurderes opnaet med 2 sygeplejesker
IDKK45/mdr___ Ratio i buffer antages at vaere den samme som i basiskapacitet ...
Sekundaere udrejsecenter
Vurderet ratio pba. af nuvaerende operateropgavelgsning
___________________________________ Antaget samme udgift som for opholdscenter _ __________ ..
Almen Variabel udgift ~ Opholdscenter

sundhed - lzege

Sundheds-
ydelser

Sociale ydelser

tDKK 3/arsperson

Variabel udgift
tDKK 4/arsperson

Variabel udgift
tDKK 7/arsperson

Vurderet ratio pba. af nuvaerende operatgropgavelgsning
Grundlaget for fastseettelse er niveau ved operatar med laveste sundhedsudgifter og i seerdeles hgjeste ratio
mellem asylansgger og leege (Jammerbugt kommune - benchmarking kap 3)

Sekundzert udrejsecenter

Vurderet ratio pba. af nuveaerende operateropgavelgsning

Antaget samme udgift per arsperson, som for opholdscenter

Opholdscenter

Kvantitativ estimering og realisering effektiviseringspotentiale (ift. kap 3)
Gennemsnit af operaterernes omkostninger og anlagt niveau for effektiviseringspotentiale

Sekundzert udrejsecenter
Kvantitativ estimering og realisering effektiviseringspotentiale (ift. kap 3)
Antaget samme udgift per arsperson, som for opholdscenteret

Opholdscenter
Kvantitativ estimering og realisering effektiviseringspotentiale (ift. kap 3)
Gennemsnit af operaterernes omkostninger og anlagt niveau for effektiviseringspotentiale

Sekundazert udrejsecenter
Kvantitativ estimering og realisering effektiviseringspotentiale (ift. kap 3)
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4.2 Optimeret model for organiseringen samt resulterende gkonomi
Inputbeskrivelse for kapacitets- og budgetmodellen (3/6)

Ydelse

Inputveerdi

Gruppering inputgrundlag

Seerlige social-

Variabel udgift:

Bornecenter
Indirekte vurdering baseret pa relaterede analyser

og sundheds- tDKK 147 : . _ - , . ,
udgifter /arsperson Samme omk.l per mEjkvarterlet som pa bzrnecentrgne i 2012, fratrukket et effektiviseringspotentiale pa 5 % (jf.
det nedre estimat pa potentiale pa "andre centre” i kap 3)
Omsorgscenter
Variabel udgift: Indirekte vurdering baseret pa relaterede analyser
tDKK 69 Samme omk. per indkvarteret som pa barnecentrene i 2012, fratrukket et effektiviseringspotentiale pa 5 % (jf.
/arsperson det nedre estimat pa potentiale pa "andre centre” i kap 3)
“Sundheds- ~ Variabel udgift: ~ Bernecenter
betjening tDKK 12 Kvantitativ estimering og realisering effektiviseringspotentiale (ift. kap 3)
/arsperson Gennemsnitligt omk. niveau Rade Kors og Thisted 2012 fratrukket effektiviseringspotentiale pa 10% pa linie
__________________ med identifikation i kapitel 3 under almen sundhedsbetjening
Variabel udgift: ~ Omsorgscenter
tDKK 51 Kvantitativ estimering og realisering effektiviseringspotentiale (ift. kap 3)
/arsperson Gennemsnitligt omk. niveau Rede Kors og Thisted 2012 fratrukket effektiviseringspotentiale pa 10% pa linie
___________________________________ med identifikation i kapitel 3 under almen sundhedsbetjening
Sundheds- Variabel udgift: Bornecenter
ordninger born  tDKK 11 Indirekte vurdering baseret pa relaterede analyser
/arsperson Gennemsnitligt omkostningsniveau for Rede Kors og Thisted 2012

Variabel udgift: 0’"_50’950"’”’9’ - i
iDKK 6 Indirekte vurdering baseret pa relaterede analyser
/arsperson Gennemsnitligt omkostningsniveau for Rede Kors og Thisted 2012
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4.2 Optimeret model for organiseringen samt resulterende gkonomi
Inputbeskrivelse for kapacitets- og budgetmodellen (4/6)

Ydelse Inputveerdi Gruppering inputgrundlag
Voksen- Fast udgift Opholdscenter:
undervisning mDKK 3,9/ar Kvantitativ estimering og realisering effektiviseringspotentiale (ift. kap 3)

Det kan i markedet kgbes voksenundervisning til 13.600 og det er observeret, at der kan egenproduceres til
11.600 (Thisted). Det er lagt til grund, at man kan realisere en udgift pa gennemsnitligt niveau

Sekundaere udrejsecenter
Kvantitativ estimering og realisering effektiviseringspotentiale (ift. kap 3)

Variabel

Bornecenter
Fast udgift Indirekte vurdering baseret pa relaterede analyser
tDKK 414/ar Samme omk. per barn som pa bgrnecentrene i 2012, skaleret til nye centerstarrelse
Variabel Omsorgscenter
tDKK 414/ar Indirekte vurdering baseret pa relaterede analyser
Gennemesnitlig omk. for Rede Kors i 2012, skaleret til nye centerstarrelse
Borneunder- Variabel udgift Opholdscenter:
visning og tDKK 16/arsperson Kvantitativ estimering og realisering effektiviseringspotentiale (ift. kap 3)
fritidstilbud Gennemsnitlig omk. for Thisted og Langeland, som i dag keber ydelserne hos kommunerne (111.286 per
arsperson)

Sekundazere udrejsecenter
Kvantitativ estimering og realisering effektiviseringspotentiale (ift. kap 3)
Antaget samme udgift per arsperson, som for opholdscenteret

Fast udgift: Egenproducerende centre med kapacitet til 1400
Oph: mDKK 21,5  Kvantitativ estimering og realisering effektiviseringspotentiale (ift. kap 3)
Sek: mDKK 18,8 = Samme betragtning som for tilkabscentre og skalagevinst efter ca. 1000 arspersoner baseret pa forhold
Variabel udgift Bornecenter:
tDKK 43/arsperson Kvantitativ estimering og realisering effektiviseringspotentiale (ift. kap 3)
Gennemsnitlig omk. for Rede Kors og Thisted, som i dag driver barnecentre, medregnet et
effektiviseringspotentiale pa 10% pa linie med identifikationen i kapitel 3

Variabel udgift Omsorgscenter :
tDKK 16/arsperson Indirekte vurdering baseret pa relaterede analyser
Gennemsnitlig omk. for Rede Kors i 2012 medregnet en effektivisering pa linie med barnecentre



4.2 Optimeret model for organiseringen samt resulterende gkonomi
Inputbeskrivelse for kapacitets- og budgetmodellen (5/6)

Ydelse Inputveerdi Gruppering inputgrundlag
Forsyning Fast udgift Opholdscenter: Indirekte vurdering baseret pa relaterede analyser
mDKK 2,2/ar Samme omk. per arsperson som i 2012, skaleret til ny centerstarrelse

Sekundaere udrejsecenter: Indirekte vurdering baseret pa relaterede analyser
Antaget samme udgift per arsperson, som for opholdscenteret

Fast udgift Bornecenter: Indirekte vurdering baseret pa relaterede analyser
tDKK 598/ar Samme omk. per arsperson som i 2012, skaleret til centerstarrelse
Fast udgift Omsorgscenter: Indirekte vurdering baseret pa relaterede analyser
mDKK 1,2/ar Samme omk. per arsperson som i 2012, skaleret til centerstarrelse
Ejendomsdrift  Fast udgift Opholdscenter: Kvantitativ estimering og realisering effektiviseringspotentiale (ift. kap 3)
tDKK 990/ar Gennemsnit pa tveers af kommunerne 2012.

Sekundzere udrejsecenter: : Kvantitativ estimering og realisering effektiviseringspotentiale (ift. kap 3)
Antaget samme udgift per arsperson, som for opholdscenteret

Fast udgift: Egenproducerende centre med kapacitet til 1400: Indirekte vurdering baseret pa relaterede analyser
Oph/sek: mDKK 4,1 Idet der kan planlegges mere langsigtet forventes realisering af effektivisering pa 10% ift tilkebscentre
Fast udgift Bornecenter: Indirekte vurdering baseret pa relaterede analyser
tDKK 165/ar Samme omk. per arsperson som i 2012, skaleret til centerstarrelse
Fast udgift Omsorgscenter: Indirekte vurdering baseret pa relaterede analyser
tDKK 330/ar Samme omk. per arsperson som i 2012, skaleret til centerstarrelse
_ _I-_Il]:ejéj_e_ - I_=_a_s:[ _u_d_g_lf_t _________ (_);o_holdscenter: Kvantitativ estimering og realisering effektiviseringspotentiale (ift. kap 3
mDKK 3,98/ar Omk. per indkvarteret i 2012, fratrukket et effektiviseringspotentiale pa 12,5%, svarende til et gennemsnit af

huslejepotentialet fundet i kap. 3
| buffer antages en optionspris til husleje per arsperson, som stiger med 10% safremt den udnyttes, ligesom
der tillaegges udgifter til forsyning

Sekundaere udrejsecenter: : Kvantitativ estimering og realisering effektiviseringspotentiale (ift. kap 3
Antaget samme udgift per arsperson, som for opholdscenteret

Fast udgift: Egenproducerende centre med kapacitet til 1400: Kvantitativ estimering og realisering

Oph/sek: mDKK 17 effektiviseringspotentiale (ift. kap 3
Idet der i seerdeleshed for husleje kan planlaegges mere langsigtet forventes realisering af effektivisering pa op
mod 20% ift tilkebscentre
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4.2 Optimeret model for organiseringen samt resulterende gkonomi
Inputbeskrivelse for kapacitets- og budgetmodellen (6/6)

Ydelse Inputveerdi Gruppering inputgrundlag )
Fast udgift Bornecenter: Kvantitativ estimering og realisering effektiviseringspotentiale (ift. kap 3
tDKK 703/ar Omk. per indkvarteret i 2012, fratrukket et effektiviseringspotentiale pa 12,5%, svarende til et gennemsnit af
_________________ huslejepotentialet fundetikap.3 ..
Fast udgift Omsorgscenter: Kvantitativ estimering og realisering effektiviseringspotentiale (ift. kap 3
tDKK 550/ar Omk. per indkvarteret i 2012, fratrukket et effektiviseringspotentiale pa 12,5%, svarende til et gennemsnit af
huslejepotentialet fundet i kap. 3
Husleje - Fast udgift Opholdscenter: Indirekte vurdering baseret pa relaterede analyser
feellesudgifter mDKK 1,5/ar Omk. omk. per indkvarteret som i 2012, skaleret til centerstarrelse

Sekundaere udrejsecenter: Indirekte vurdering baseret pa relaterede analyser
Antaget samme udgift per arsperson, som for opholdscenteret

Andet Fast udgift Opholdscenter: Indirekte vurdering baseret pa relaterede analyser
mDKK 1,8/ar Herunder danskundervisning, legestue og gvrige drifts og bygningsomk. Udgifterne vurderes at have samme
omk. per arsperson som i 2012, skaleret til ny centerstarrelse

Sekundaere udrejsecenter: Indirekte vurdering baseret pa relaterede analyser
Antaget samme udgift per arsperson, som for opholdscenteret

Renovation og Variabel udgift Opholdscenter: Indirekte vurdering baseret pa relaterede analyser
vedlige- tDKK 2/arsperson  Samme omk. per indkvarteret som i 2012
flgdelse.. . » L

Sekundaere udrejsecenter: Indirekte vurdering baseret pa relaterede analyser
Antaget samme udgift per arsperson, som for opholdscenteret

Fast udgift Boarnecenter: Indirekte vurdering baseret pa relaterede analyser
tDKK 725/ar Samme omk. per indkvarteret som i 2012, skaleret til centerstarrelse
Fast udgift Omsorgscenter: Indirekte vurdering baseret pa relaterede analyser
tDKK 872/ar Samme omk. per indkvarteret som i 2012, skaleret til centerstarrelse
Transport Variabel udgift Opholdscenter: Kvantitativ estimering og realisering effektiviseringspotentiale (ift. kap 3
tDKK 13/arsperson Samme omk. per indkvarteret som i 2012, men med et effektiviseringspotentiale pa 30 procent identificeret i
kap. 3

Sekundzere udrejsecenter: Kvantitativ estimering og realisering effektiviseringspotentiale (ift. kap 3
Antaget samme udgift per arsperson, som for opholdscenteret
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4.3.1 Overordnede principper for styring og kontrahering
Styrings- og planlaegningsforudsaetninger for fuld udnyttelse af potentiale

= Opnaelsen af det fulde potentiale, beskrevet pa de foregaende sider, sker via aendring af tre hovedomrader, hhv. “Styring og opfalgning”, “Kontraktstruktur” og

“Afregningsmodel”

= Der eksisterer en raekke forudsaetninger for at opnd de respektive effektiviseringspotentialer, og hver af disse har tilharende styringsmaessige implikationer. F.eks.
forudsaettes det, at usikkerheden vedr. indkvarteringsprognoserne minimeres, og dette kraever bl.a. at sagsbehandlingstiden tages ind som styringsvariabel

Styring og
opfaelgning

o Kontraktstruktur

e Afregningsmodel

KILDE: Teamanalyse

Forudsaetning

Styringsmaessig implikation

Kapacitetsprognoser udarbejdes per fase/type med manedlig
frekvens

Usikkerheden vedr. indkvarteringsprognoserne minimeres og
nedbringes fra nuveerende niveau, hvor bade indrejse- og
gennemstrgmningshastighed skaber usikkerhed

US har mulighed for at abne veesentlig kapacitet (+/- 250
pladser) over 3-6 mdr. for at age effektivitet i skalering

Systemet styres efter fuld udnyttelse af basiskapacitet, og
derefter en andel af bufferkapacitet pba. ny optimeringsmodel

US kan kontrahere kapacitet i de typer, maengder og
tidsperioder som leegges til grund i modellen

Operatgrer far mulighed for at benytte faste priser for
kommunale tilbud

Operatarer er villig til at indga aftaler uden social- og
sundhedsopgaven

Delopgavekontrakter (sundhed/social og bygningsdrift) kan
etableres pa tveers af centre og operatarer

Takster i ny struktur kan arligt justeres pba. en teettere kobling
til operatarernes faktiske omkostninger

Faktiske takstniveauer fastleegges arligt af
Udlzendingestyrelsen og godkendes af JM og FM

Departementet koordinerer kapacitetsprognosen som grundlag
for udarbejdelse af kapacitetsprognosen

Sagsbehandlingstiden / antallet af verserende sager tages ind
som styringsvariabel og FM/JM giver US gget mandat til
omprioritering alternativt foretager denne hyppigere i eget regi

US’ mandat vedr. placering/abning af centre, bl.a.
lovdispensation, styrkes

Mal om belaegningsgrad pa 95% afstas

US far mulighed for at indga bufferkontrakter samt med kortere
og varierende kontraktleengde

Der sikres aftaler med KL om afregning til de interkommunale
takster ved benyttelse af kommunale servicetilbud

US forbereder operatarerne grundigt og med fokus pa at
optimerer opgaven sammen

US forbereder de ngdvendig materialer, sikrer fornuftig
incitamenter til, og genererer interesse hos leverandgrer pa
dette omrade

Operatarerne leverer aktivitets-baseret omkostningsrapportering
i ny takststruktur, med udskilte overhead/allokerede
omkostninger

US sikrer udmantning af takstprincipper
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4.3.1 Overordn.ede principper for styring og kontrellhering o . 1 Muiighed sor
Kontraheringsopgaven kan organiseres pa typer og funktioner bor afvejes

* Det laegges op til, at kontrakterne indgas fordelt per centertype og ikke per operatar som aktuelt. Evt. indgas tveergaende kontrakter for
"Administration/bygningsdrift” og "Sundheds- og socialopgaven” afhaengig af overordnet modelvalg. Kontrakistrukturen skal fremme:
— Synergier i feelles administrativ eller operationel ledelse
— Udnyttelse af eksisterende kapacitet/infrastruktur
— Operatarprofil sammenstillet med opgavens natur

Netveerk- Borne- Voksen-
medarb- under- undervis. og Sundhed og Seerlige Admini-
Niveau ejdere visning aktiver. social opgaver stration Integration
Operator
=)

s £
£ = >
c (S =

Modtage-center Kontrakt # 1 3 3 g
@ | o= x
* +* *E'

Primaert/ Kontrakt # 2a 20X S

o R e EE L E L L L LR L LR R e

udrejsecenter Kontrakt # 2b é s
2 | 2
==
s s

Center Omsorgscenter? Kontrakt # 3
Bornecenter Kontrakt # 4a-x
Kontrakt # 5a-x I
Opholds-center | h
[

1 Omsorgscenter har opholdspladser tilknyttet (evt. til familie, osv. for at holde omkostninger nede)
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4.3.1 Overordnede principper for styring og kontrahering
Kontraktstrukturbeskrivelse og -rationale

= Antal og struktur af kontrakter varierer med centertype
—  En kontrakt per center
— Angivelse af, hvilke ydelser der skal egenproduceres, og hvilke der skal kebes i markedet modsat i dag, hvor valget ligger hos operataren
— Rationalet for, hvad der skal egenproduceres/kgbes, er begrundet i skalaberegneringer for de respektive centertyper

Centertyper

Beskrivelse

Rationale

Primaert modtage

Primeert /
sekundeert
udrejse

Omsorg

Born

Ophold

Funktionelle
kontrakter

Social/sundhed

Adm./bygning

KILDE: Teamanalyse

Et center med en kontrakt pa tveers af ydelserne, undtaget
bygningsdrift og evt. social/sundhed. Inkluderer ikke
undervisning og aktivering

En kontrakt per centersubtype, pa tvaers af ydelserne,
undtaget bygningdrift og evt. social/sundhed. Inkluderer ikke
barneundervisning pa det primaere udrejsecenter

Et center med en kontrakt pa tveers af alle ydelserne, med
undtagelse af bygningsdrift og evt. social/sundhed. Inkluderer
ikke vagt eller kantineservice

To centre med en kontrakt per center pa tveers af alle ydelser,
undtaget bygningsdrift og evt. social/sundhed. Inkluderer ikke
voksenundervisning, aktivering, vagt eller kantineservice

Et til tre centre afhaengig af modelvalg. En kontrakt per center
pa tveers af alle ydelser, med undtag af bygningsdrift og evt.
social/sundhed. Inkluderer ikke vagt eller kantineservice

En aktar driver hhv. sundhed og/eller socialfunktionen pa tveers
af alle centre og operatarer

En aktar driver administrations- og bygningsdrift-opgaven pa
tveers af alle centre og operatarer

Egenproduktion for bade basis- og bufferkapacitet, undtagen
specialiseret sundhed. Undervisning og aktivering tiloydes
ikke pba. centerets karakter

Egenproduktion for bade basis- og bufferkapacitet undtaget

barneundervisning og specialiseret sundhed for det primeere
center. Produktionsform for de sekundaere centre afhaenger

af modelvalg

Egenproduktion i basis undtaget for bagrneundervisning og
specialiseret sundhed. Tilkeb i bufferkapacitet for alle
ydelser

Egenproduktion i basis undtaget for barneundervisning og
specialiseret sundhed. Tilkeb i bufferkapacitet for alle
ydelser

Produktionsform afhaenger af modelvalg, hhv. markedsbaseret
med tilkgb af alle ydelser undtaget netvaerksmedarbejdere,
voksenundervisning og sygeplejersker, eller egenproduktion af
alt undtaget specialiseret sundhed

Et mere ensartet serviceniveau for de pagaeldende ydelser
og mere ens ansagningstilbgjelighed opnas mere sikkert og
effektivt ved én aktar

Omkostningsbesparend,e da overheadudgifter kan
minimeres
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4.3.1 Overordnede principper for styring og kontrahering
Mulige modeller for kontrahering pa b et Lo eaastorsiag
sundhedsomradet

* Der foreslas fire potentielle muligheder for kontraheringsmodeller pa sundhedsomradet
= Forskellen mellem modellerne ligger primaert i, om sundhedsydelserne skal organiseres af operatgrerne selv eller centralt pa tveers af alle centre

Asylspecifik- Markeds-
Beskrivelse af forudsat opgave lgsning produktion produktion
Operatar-drevet = QOperatarer driver egen klinik, med fastansat klinikpersonale (sundheds- og
prr:)duktion af sundhed sygeplejersker) og laeger (ligesom nuveerende Rede Kors-model) /

= Operatarer driver egen klinik (per modercenter), med fastansat klinikpersonale
(sundheds- og sygeplejersker), men keber almen- og speciallaegetjenester ude i / /
markedet (ligesom nuveerende kommunalmodel)'

Decentralt (operator-
drevet) keb og produktion
af sundhed

Centralt (US-drevet) keb af * Al sundhedsbetjening drives af en aktar pa tveers af centre

s g [ e ol —  Klinikker ligger fysisk i centrene ‘/ \/
— Ledelsen bliver centraliseret i en enhed/aktor (f.eks. Regionerne eller privat

centre aktar), sadan at al sundhed rapporterer til en central akter under US, i stedet
for rapportering til operatgrerne
= Klinikpersonalet er fastansat af akteren, mens almen- og specialleegetjenester
keobes i markedet’

= Evt. i kombination med tveergdende socialenhed

= Qverlade sundhedsopgaverne til de aktgrer, der varetager disse i samfundet i
Kob af sundhed i det gvrigt: Kommunerne og regionerne /
almene sundhedssystem = Asylansggere far samme sundhedsrettigheder som gvrige borgere via den

danske sygesikring

7

@vrige tiltag burde overvejes:
= Klinikpersonalets "gatekeeper”-rolle forsteerkes
— Almen sundhed: Sikre at klinikpersonale foretager vurdering af patientens behov for leege undersggelse (dvs. at patienten ikke har direkte adgang til
leege)
—  Seerlig sundhed: Sikre intern kontrol af ansggninger til US for godkendelseskraevende sundhedsydelser
= Standardisere klinikstruktur pa tveers af centre efter en model med flere sygeplejersker og feerre leeger pr. beboer, i trad med Jammerbugts organisering
.

1 Fastansaettelse eller kab af tjenester vil ikke blive fastlagt i kontrakten, men kontrakten forventes udbudt sadan, at det vil vaere mest rentabelt at lgse
opgaven pa denne made pa grund af skala og fleksibilitet
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4.3.1 Overordnede principper for styring og kontrahering

| design af en afregningsmodel bor der bade tages hgjde for principper for
bedste praksis og markedsforholdene pa asylomradet

Principper for afregningssystem

* En veldesignet afregningsmodel skal i videst mulig
omfang have fglgende egenskaber:

1.

Ensrette gkonomiske incitamenter mellem
bestiller og udfarer(e)

Takststrukturen skal afspejle udfgrerens
realgkonomi

Markedsprave priser og muliggare konkurrence
mellem operatarer

Veere robust overfor eendrede i forudsaetninger

Minimere transaktionsomkostninger ifm.
eksempelvis usikkerhed

Sikre udfarer mulighed for at opna skala og
effektiv og stabil drift

KILDE: Teamanalyse

Markedsforhold pa asylomradet

Eftersporgsel: Stor variabilitet og
uforudsigelighed i indkvarteringsomfanget
Lovgivhingsmassige begraensninger og
politiske rammer:

Lovgivninger som eksempelvis plan- og
bygningsloven seetter begraensninger for
placering af kapacitet. Ligeledes er
muligheden for placering af kapacitet pavirket
af den lokalpolitiske vilje til at modtage
asylansggere

Det er politisk bestemt, at asylopgaven skal
loses holistisk (i.e. indkvarteringsopgaven er
forbundet med leverings af social- og
sundhedsydelser

Markedet for leverandorer:

Markedet for leverandgrer har ikke vaeret i
udbud, da det er blevet vurderet, at der ikke
er tilstreekkelig interesse. Dette medfarer:

o Fa operatarer med forskellige
organisationsformer og —profiler, som dog
alle deler en non-profit tankegang

o Stor afheengighed af de nuveerende
operatarer i opgavelgsningen, hvilket giver
en hgj budgetrisiko hos US
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4.3.1 Overordnede principper for styring og kontrahering

Det nuveerende system lever ikke op til alle principperne, hvorfor en

alternativ model foreslas
Observerede forbedringspotentialer i kontraheringen

= Behov for at tage hojde for, at dele af indkvarteringsomfanget
er uforudsigeligt

— Den nuveerende model inkorporerer kun i begraenset omfang —
via kapacitetsintervallerne i operatgrkontrakterne — mulighed for
at udnytte, at indkvarteringsbehovet kan segmenteres efter
usikkerhed

= Behov for mere markedsliggorelse og konkurrence pa omradet
— Der foretages ikke markedsafpragvninger af priserne i den
nuvaerende afregningsmodel
— Afregningsmodellen giver ikke anledning til konkurrence blandt
de nuvaerende operatgrer. Dog opstar der implicit en vis
konkurrence ifm. de arlige kontraktforhandlinger
= Behov for steerkere incitamenter til omkostningsminimering:
— Givet, at der typisk "afregnes sa det kan lgbe rundt”, har
operatarerne i praksis forholdsvist begreensede gkonomiske
incitamenter til at minimere totalomkostningen i den nuveerende
afregningsmodel. | stedet forhandles alle ikke-takst baserede
ydelser bilateralt ved de arlige kontraktforhandlinger

= Behov for storre fokus pa og del i skalagevinster
— De nuveaerende operatarkontrakter tager delvist hgjde for
skalafordele og -ulemper, ved:
= Tompladskapacitetsudbetaling hvis belaegningen falder under
et givent kapacitetsniveau

KILDE: Teamanalyse

En afregningsmodel foreslas,
hvor forbedringspotentialerne
adresseres, bl.a. ved (uddybes
pa folgende sider):

= Kapaciteten segmenteres efter

variabiliteten i
indkvarteringsbehovet

= Kontrahering baseres

ligeledes pa produktionsformer

(egenproduceret
/markedsproduceret)

* Der foretages udbud mellem
operatgrerne pa bestemte
omrader

= Der indfgres besparelsesmal i
visse kontrakter
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4.3.1 Overordnede principper for styring og kontrahering
Den foreslaede afregningsmodel baseres pa kapacitetsniveauer og

produktionsformer

Kapaciteten deles op efter variabilitet i forventet indkvarteringsomfang Opgavelgsningen opdeles pa produktionsform

lllustrativt eksempel for et givent center
Udvikling i antal arsperson pa et givet center

Nod-
kapacitet

i Buffer-
kapacitet

= Forventet udvikling

» = == |\finimum

== == = |\aksimum

O Z2 9 g Iz >» T £ & >» 0 0 20
22 3 5 &8 %2 &5 =§ 3 F 23
2012 2013

Definitioner:

Basiskapacitet: Kapacitet, som med hgj sandsynlighed vil blive udnyttet fuldt
ud over en lzengere periode

Bufferkapacitet: Kapacitet, som der med hgj sandsynlighed vil blive brug for
i et vist omfang, men hvor det er usikkert, om kapaciteten vil blive udnyttet
fuldt ud

Nodkapacitet: Tages kun i brug ved sjeeldne lejligheder, hvis basis- og
bufferkapacitet ikke kan deekke indkvarteringsbehovet
(hoteller/feriecentre/etc.). Dette niveau specificeres ikke nzermere i
modellen

KILDE: Teamanalyse

Forskellene mellem egen- og markedsproduktion
giver forskellige implikationer for optimal
kontrahering

—  Egenproduktion medfarer relativt lave falde bort
omkostninger og saetter krav til at en vis skala
opnas i opgavelgsningen

—  Markedsproduktion medfarer mere fleksibilitet
og hgjere og falde bort omkostninger

Hvorvidt en opgave egenproduceres eller
markedsproduceres skal afhaenge af hvorvidt:

—  Egenproduktion er mere omkostningseffektiv
end markedsproduktion

—  Markedsproduktion er mulig pa den
pageeldende opgavetype

— Hvor hgj grad af fleksibilitet der er behov for i
opgavelgsningen

Da visse opgavetyper altid egenproduceres (eks.
Netvaerk og indkvartering, administration og drift),
findes der ingen centre med en ren
markedsproducerende lgsning.
Afregningsmodellen tager derfor hojde for, at der
baseret pa produktionsformen findes to
centerklassifikationer:

—  Egenproducerende centre: Producerer alle
starre opgaver selv og har stort behov for stabil
kapacitet for at operere pa skala

—  Markedsproducerende centre: Producerer alle
asylspecifikke opgaver selv og indkgber ydelser i
markedet, hvor det er muligt og
omkostningseffektivt

| 113



4.3.1 Overordnede principper for styring og kontrahering
Baseret koblingen mellem kapacitets- og produktionsform opstilles fire
afregningsmodeller

* Udbudspligten afhaenger af, hvordan ydelserne og de hertil knyttede udgifter fordeler sig mellem hhv. Bygge- og Anlaegsdirektivet, Tienesteydelsesdirektivet 1A /B
= Det er tidligere vurderet af @konomistyrelsen, at indkvarterings-/underholdsopgaven af asylansggere ikke er udbudspligtig i hht. EUs direktiver, nar den praesenteres som samlet
opgaveportefalje. Der forudsaettes en juridisk genvurdering af udbudspligten i forbindelse med udmentningen af de endelige kontraktprincipper

Kapacitets-

Centerklassifikation baseret pa produktionsform

niveau

Egenproducerende center

Basis-
kapacitet

Buffer-
kapacitet

Type 1 — Rammeafregning med besparelsesmal

Baggrund: Alle starre ydelser egenproduceres og indkvarteringsbehovet pa
kapacitetsniveauet er stabilt , og derfor kan alle omkostninger betragtes som
faste

Beskrivelse: Hele centerets gkonomi afregnes som en fast ramme med
arlige besparelsesmal (f.eks. 2 procent reduktion i totale enhedsomkostninger
p.a.) og radgivning til at opna disse

Typisk kontraktleengde: Flerarige kontrakter givet den stabile
kapacitetsefterspargsel og behov for stabil skala

Anvendelighed: Bar anvendes nar (1) egenproduktion med en vis skala er
omkostningseffektivt og/eller (2) nar mulighed for markedsproduktion af
opgaveportefaljen er yderst begreenset

Forudsaetninger: At der gives mandat til at opfare centre, der er store nok til
at skala kan opnas

Type 3 — Optionspris for buffer og springvise takster for variable udgifter

Baggrund: Alle starre ydelser egenproduceres og indkvarteringsbehovet pa
kapacitetsniveauet er usikkert

Beskrivelse: Optionspris og springvise takster til variable udgifter ved
udnyttelse,

Typisk kontraktleengde: Halv- til helarlige kontrakter givet variabilitet i
kapacitetsefterspargsel og behov ikke at afregne optionsandel pa for usikkert
grundlag

Anvendelighed: Bar anvendes nar det ikke er muligt at skaffe bufferkapacitet
pa markedet

Forudsaetninger: Ny afregningstype som skal aftales indfares i
rammebetingelser og aftales med operatarer

Markedsproducerende center

Type 2 — Rammeafregning for egenproduktion og takster for
markedsproduktion

Baggrund: Alle asylspecifikke opgaver egenproduceres mens gvrige opgaver
kgbes pa markedet

Beskrivelse: Egenproducerede opgaver afregnes som en fast ramme med
arlige besparelsesmal og tilkabte opgaver afregnes efter takster indtil
basiskapacitetsniveauet nas, hvorefter bufferkapacitet tages i brug

Typisk kontraktleengde: Halv- til etarige kontrakter givet de hgje falde bort
omkostninger pa de markedsproducerede ydelser

Anvendelighed: Bar anvendes, nar markedsproduktion er
omkostningseffektivt og muligt

Forudsaetninger: Centertypen og afregningsformen vurderes at kunne leveres
indenfor nuvaerende rammer

Type 4 — Tilbudsbaseret system

Baggrund: Allerede eksisterende egenproducerede opgaver pa et
markedsproducerende center (ex. administration og netvaerk) benyttes, mens
markedsproducerede ydelser fremskaffes af operataren og kebes pa markedet

Beskrivelse: Operatarerne byder ind med en pris per arsperson til lasning af
indkvarteringsopgaven i trin (eks. 50 pladser). Prisen inkluderer alle
omkostninger og operatgrerne forestar selv at anskaffe bygninger (typisk i form
af annekser/seerlige boliger). Det antages at visse skalaeffekter kan opnas i
pris per arsperson, da de indkgbte ydelser burde kunne kgbes til marginal pris

Typisk kontraktleengde: Halv- (til etarige) kontakter givet de hgje falde bort
omkostninger og store fleksibilitet

Anvendelighed: Bar vaere den foretrukne lgsning til fremskaffelse af
bufferkapacitet givet de hgje falde bort omkostninger

Forudsaetninger: Afregningstypens fordelagtighed forudseaetter at udbud kan
foretages uformelt og uden stor administration, og at afregningstypen
tilladelses i rammebetingelserne

1 Dkonomistyrelsens notat om forvaltningsmodel til understattelse af udbud 19.december 2000

KILDE: Teamanalyse, ‘Gkonomistyrelsens notat om forvaltningsmodel til understattelse af udbud 19.december 2000’
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4.3.1 Overordnede principper for styring og kontrahering
De forskellige kontraheringstypers relevans afhaenger af typen af center,
og om der er tale om funktionelle kontrakter

Centertype-kontrakter

Funktionelle kontrakter

= Afregningsprincipper udmgntes for hver centertype og funktionelt omrade baseret pa brug af egen- eller markedsproduktion af ydelser

i den foretrukne lgsning

Relevant
Afregningsformat
Egenproduktionsmodel
med skala ved 1.400
Centertype pladser Funktionelle omrader
Ophold
Kapacitets- Produktions- Primaert Primeert og sek. Sundheds-Sarlige  Bygnings-
niveau form Afregningstype modtage udrejse Borne Omsorg udrejse opgaven social drift
. Type 1 — Rammeafregning ! : | | | : : i
Basis- Egen- . | : : : : i | |
kapacitet produktion med besparelsesmal i s/ i q/ i \/ i « i \/ i i i
i Type 2 — Rammeafregning | | | i i i i i
Markeds_ for faste udgifter og takster [ [ [ [ [ \/ . \/ [ ﬂ, [ \/
produktion . . ! : : : : ' ' !
_______________ forvariable udgifter | i bR
: ) Type 3 — Optionspris for i i i i i i i :
Buffer_ RaE . buffer og springvise takster | v : v | I : : : :
kapacitet  produktion : : | | | | | i | i
for variable udgifter | i i i i i | i
Type 4 — Tilbudsbaseret i i i i i i i i
Ltk system ! ! | v | v I v l v | v I v
produktion . | : | | i | |
Tilkeb pa det kommunale
eller private marked
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4.3.1 Overordnede principper for styring og kontrahering

Realokonomiske “takstniveauer” i optimeret indkvarteringsmodel

Basiskapacitet Bufferkapacitet

Fast per center, | Variable, Variable, |Variable,

11.51.20 11.51.22 : 11.51.20 11.51.22 11.51.20 11.51.22 : 11.51.20 11.51.22
Opholdscenter i ] i )
(300 basispladser) 8 12 ! 0 45 13 0 ! 18 75
Sekundeert center i i
(300 basispladser) 12 15 : 0 45" 13 0 .18 e
Bernecenter? i i
(50 basispladser) 2 27 i i 44 530
Omsorgscenter? 3 26 i L 29 261
(100 basispladser) . |

1 Bestar af fglgende omkostning per arsperson: Bgrneundervisning + fritidstiloud 15.898, Sociale ydelser 7.072, Aimen sundhed — leege 3.231,
Sundhedsydelser 3.962, Renovation/vedligeholdelse 2.147, Transport 12.747
2 Totalt 92 tusinde (afrundet). Variable (45 tusinde kr.) + tilleeg for husleje (18 tusinde kr.) + trinvist variable der i basis er del af faste (29 tusinde kr.)

3 Totalt 129 tusinde (afrundet). Variable (45 tusinde kr.) + tillaeg for husleje (18 tusinde kr.) + trinvist variable der i basis er del af faste (66 tusinde kr.)

4 For barne- og omsorgscenter vurderes markedet for pladser er s& dybt, at optionsbetaling for tomplads vil veere praktisk talt fravaerende

KILDE: Kapacitet og budgetmodel for asylindkvarteringssystemet
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4.3.1 Overordnede principper for styring og kontrahering
Takstbaserede niveauer for de primaere modtage- og udrejsecentre

Kroner
Modtagecenter, primaere Udrejsecenter, primaere
Gennemsnitlig Gennemsnitlig
Takst Ratio takstomk. Takst Ratio1 takstomk.

Udgifter Indkv. og socialt netvaerk 37.254 1 37.254 100.000 1 100.000
tilknyttet konto o
11.51.22 Sundhedsbetjening 10.664 1 10.664 10.664 1 10.664

Sundhedsordninger bgrn 7.317 0,19 1.363 7.317 0,19 1.363

Fritidstilbud 100.000 0,09 9.190

Legestue 32.520 0,04 1.240

Modtagefunktion- og

medicinsk screening 4.609 1 4.609

Asylansggerkursus 783 1 783

Borneundervisn.+ fritidstilbud 186.382 0,09 17.129

Legestue 32.520 1.240

Voksenundervisn. og aktivering 13.577 11.422
::ﬁ'(?‘ﬂzt vontg  BYaninger mm. 63.708 70.962
11.51.20

Gennemsnitlig taksomkostning

per arsperson 131.164 216.186

NOTE: Ratio anvendt til beregning af gennemsnitlig taksomkostning per arsperson beror pa ratio fra 2012 pa modtage- og udrejsecenteret

KILDE: Kapacitet og budgetmodel for asylindkvarteringssystemet
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4.3.2 Overvejelser for sundheds- og socialomradet

Opsummering af identificerede udfordringer pa sundhed og
seerlige sociale ydelser, som kontraktlgsning skal tilgodese

Situation

Udfordringer

Sundhed

Seerlige .
social-
ydelser

Almen sundhed er daekket af takstsystemet, seerlig sundhed er deekket af
hhv. rammestyring og direkte refundering

Stor variation i aktuelle omkostninger

— Almen sundhed: muligvis drevet af tilgaengelighed til leege

—  Seerlig sundhed: drevet af ansggningstilbgjlighed

Kun fa forskelle i tildelingsproces

Relativ klare retningslinjer

Krav om at levere nadvendig behandling gor at rammestyring ikke er en
oplagt mulighed for alle ydelser (og giver kun upside til operatarerne)

US involveres relativt sent i tildelingsprocessen og en diagnose fastlagt af
en sundhedsfaglig er sveer at vurdere efterfglgende

Almen social er daekket af takstsystemet (“indkvartering og socialt netveerk”),

mens saerlig social er daekket af direkte refundering

Stor variation i aktuelle omkostninger, drevet af enkelte udgiftstunge

personer og sager

Tildelingsproces er meget ensartet pa tveers af operatarer

— |l enkelte tilfaelde er bestiller og leverandar ens (kommunen), men uden
budgetansvar

Retningslinjer mere subjektive end pa sundhed

—  Mulighed for variation i operaters holdninger til, hvad der kan gores
indenfor det eksisterende centersystem (og hvad der derfor er deekket
af taksterne)

Krav om at levere ngdvendig behandling gar, at rammestyring ikke er en

oplagt mulighed for alle ydelser

US involveres relativt sent i processen, og anbefalinger fra socialfagligt

personale pa centrene kan veere sveere at afvise

KILDE: Operatarenes gkonomirapport 2012, Udlzendingestyrelsen, Interviews

Variation i
ansggningstilbgjelighed
(serviceniveau)

US involveres sent i
forlabet

Enkelte tilfeelde af
identisk
bestiller/leverander

Variation i
ansggningstilbgjelighed
(serviceniveau)

US mangler mulighed
for at pavirke de
ansatte pa
socialomradet hos de
respektive operatarer
US involveres sent i
forlgbet

Relativt subjektive
retningslinjer

Enkelte tilfeelde af
identisk
bestiller/leverandgr

Kriterier operatarvalg bor
tilgodese

Begreense variation i
serviceniveau/tildelings-
praksis pa
godkendelseskreevende
sundhedsydelser,
gennem
— Holdnings- og
kulturaendring
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4.3.2 Overvejelser for sundheds- og socialomradet
Sundhedsopgaven kraever overlappende kompetencer pa tvaers af

centertyper

Selvom opgavemix kan variere pa tvaers af centrene, er der stort overlap i de kompetencer, der er kraevet for
lgsning af opgaven, og de forskellige centertyper behandles derfor samlet

Kompetencer
Syge- Sundheds- Almen Special- Stotte-
Center type Sundhedsydelser plejerske plejerske laege laege personer
= Medicinsk screening v v v
Modtage * Lgbende sundhed
= Lgbende sundhed v v v
Ophold

Special (bgrn
0g omsorg)

Udrejse

KILDE: Teamanalyse

Lebende sundhed v v v o o

Evt. specialbehandling

Lebende sundhed \/ \/ \/
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4.3.2 Overvejelser for sundheds- og socialomradet
Mulige modeller for kontrahering pa sundhedsomradet

Givet den overordnede model, fokuserer vi pa disse to mulige modeller for opgavelgsning i sundhedsomradet
Ved valg af den decentrale model, vurderes muligheden for at opnéa det fulde potentiale beregnet i kapitel 3 som mindre sandsynlig end ved valg af
den centrale model. Mere ensartet ansagningstilbajelighed opnas mest sikkert og effektivt ved én aktar
Potentialeforskelle ma veegtes mod implementerbarhed, og det endelige valg bgr afhaenge af operatermix pa de gvrige omrader, samt muligheden
for at finde en egnet og villig aktar

Decentral
(operator-
drevet) kob
og
produktion
af sundhed

Central (US-
drevet) kob
af sundhed
pa tveers af
alle centre

Potentiale

Fordele Ulemper DKK million Implementerbarhed

= Optimerer fleksibilitet og skala for = Begreenset udligning af variation i = ~15-202 = Model anvendes allerede
bade leeger og sygeplejersker i det ydelsesniveau; kreever gget styring hos de kommunale
fleste situationer (centre > 75 fra US via f.eks. benchmarking og operatarer
arspersoner) dialog * Risiko for modvilje hos

* Hpgjgrad af integration mellem klinik = US involveres stadig sent i operatgrer, der i dag ikke
og center, hvor der er vigtig processen omkring saerlige ydelser kaber lzegetjenester i
snitflader f.eks. il = Besveerligger US’ indflydelse, med markedet, med mindre den
netvaerksmedarbejdere, psyko- snitflader til flere operatarer overordnede gkonomi ikke
sociale teams og forebyggende giver plads til at drive
aktiviteter klinikkerne pa anden made

= Starre sandsynlighed for = Mindre integration mellem klinik og = ~20-252 = Det kan veere en udfordring

ligebehandling/ens ydelsesniveau
0g ansggningstilbgjelighed

Nogle skalaeffekter ved
centralisering af administration og
overhead

Nemmere for US at influere
Mulighed for optimering af
samarbejde med socialomradet hvis
dette er inkluderet i den tveergédende
enhed!

centeret omkring f.eks.
forebyggelse og social netveerk
US involveres stadig sent i
processen omkring seerlige ydelser
Risiko for mindre incitament til at
holde ydelsesniveau nede nar
centeret og sundhed har adskilt
budgetansvar

Endelig valg afhaenger af operatermix pa de ovrige opgaver

1 Tveergdende socialenhed beskrevet pa fglgende side

2 Bemeerk: Effektiviseringspotentiale illustreret pa s. 91 fratrukket potentiale for seerlige socialydelser pa ca. 5-10 mio.kr.

KILDE: Teamanalyse

at finde en villig og egnet
aktar, der kan levere
sundhedspersonale i
yderomrader (med den
gnskede kultur/tilgang)
Muligvis nemmere at fjerne
alt ansvar for sundhed fra
operatgrerne end at
patvinge model #2 pa en
moadvillig operator
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4.3.2 Overvejelser for sundheds- og socialomradet

Mulig kontrahering pa socialomradet: Model for

beslutningstager

= Omradet har omkostninger for ca. 73 millioner DKK og er preeget af store udsving i ydelsesniveau / tildelingspraksis

= Som pa sundhedsomradet vurderes der, at vaere stort overlap i de kompetencer, der er kreevet for at lase opgaven pa tveers af centertype. Omradet behandles derfor under ét

= | farste omgang underseges modellen for opgavevaretagelse af beslutninger omkring socialforanstaltninger i et forseg pa at pavirke "kvantitet” af foranstaltninger og sikre et
ensartet serviceniveau; ligesom pa sundhedsomradet er der to forelgbig lgsningsmodeller, og det endelig valg burde afhaenge af operatermix pa de gvrige opgaver, inklusiv

sundhedsomradet

Forelgbig foretrukket lgsningsforslag

= Selve enhedsomkostningerne ved foranstaltningerne kan ogsa optimeres, og der forelaegges generelle overvejelser vedrarende dette pa falgende side, men denne rapport vil
ikke ga i dybden péa en optimering deraf

Operator-
drevet
vurdering af
social behov

Centraldrevet
(US)
vurdering af
sociale behov

Kommunalt
drevet
vurdering af
social behov

Beskrivelse

Fordele

Ulemper

Asylspecifik-
produktion

Markeds-
produktion

Operatgrer driver vurdering af
behov for socialforanstaltninger
i de nuveerende psykosociale
teams med brug af blandt andet
fastansat socialfaglig personale

Samle socialkoordinatorerne’ i
en enhed pa tveers af
operatgrerne (skal fortsat have
sin daglige gang pa centrene)
Evt. i kombination med
tveergdende sundhedsenhed?
grundet afheengigheder mellem
disse to omrader

Overlade socialopgaverne til de
aktorer, der ivaretager disse i
samfundet i gvrigt:
Kommunerne

Asylansggere far samme
rettigheder som danske borgere
Bruges allerede til vurdering af
seerlige sociale situationer som
involverer barn

Psykosociale teams bestar af

personale, som allerede er pa centret
Skaber mulighed for hurtig udrykning i

ngdsituationer

Beslutninger treeffes af medarbejdere,

som kender beboerne og har erfaring "

med asylspecifikke sager

Qger US' indflydelse over
operatgrerne og muligger
holdningsaendringer via etablering af
reelt ledelsesansvar, som kan fgre til

ensartet serviceniveau/ligebehandling

Mulighed for gget kompetenceniveau
pa tveers af centre, og transparens i
sagsbehandlingspraksis mellem
centrene

Udnytter skalaeffekter og
eksisterende infrastruktur
Sikrer ensartet serviceniveau

Benytter et system med fokus pa
omkostningseffektivitet

Fjerner behovet for ansggning/kaution

via US, da vurdering af behov er
integreret i systemet

Kan fortsat veere forskellige praksis
for tildeling af sociale
foranstaltninger og derfor skaber
lasningen ikke et ensartet
serviceniveau

Optimering kun indenfor de enkelte
operatgrer og ikke pa tveers af
operatgrer

Evt. modstand mod opdeling af
sociale tjenester hos operatererne
Mulighed for utilsigtet lavere niveau
af integration af de socialfaglige
funktioner i centeret

Speargsmal om man kan finde en
villig og egnet akter (med den
ansket kultur/tilgang)

Dublering af aktivitet i forbindelse
med udredning og observation
Kraever loveendring og aendret
finansieringsmanster

Ingen tradition for asylspecifikke
opgaver/kompetence

Jget antal tjenesteudbydere
besveerligger US’ indflydelse

Endelig valg afhaenger af operatermix pa de ovrige opgaver

1 Del af de psykosociale teams, som star for beslutninger og ansagningen til US for saerlige sociale ydelser
2 Beskrevet pa foregaende side

KILDE: Teamanalyse

v

v
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4.3.2 Overvejelser for sundheds- og socialomradet
Mulig kontrahering pa socialomradet: Generelle overvejelser for
foranstaltninger

Eksempler pa seerlige socialydelser Anbefalinger

Indkvart- " Plejebolig = Social foranstaltninger har

eringsfor- * Anbringelse (frivillig,
anstaltninger tvang, handicap, osv.)
= Skeermet enhed
* Krisecenter

= Specialbgrnehave,
Special- vuggestue, SFO, eller
institutioner fritidshjem for barn med
seerlige behov

* Vagt
Stotte- = Familiekonsulent
personer = Specialundervisning
* Dggnpleje

= Aflastningsfamilie
* Socialpsedagogisk
bistand

= Stottepersoner (hjeelper
med daglig funktioner)

KILDE: Teamanalyse

mange forskellige forme og
omkostninger

Man vil sjeeldent opna
skalafordele ved at
egenproducere disse pladser
(asylspecifikproduktion), givet
den store variation i behov
Med mindre opgaven kan
loses af eksisterende
personale, burde det derfor
oftest kgbes i markedet (enten
private eller offentlige
institutioner)

— Adgang til de inter-
kommunale priser ville
lette en optimering af
enhedsomkostninger til
foranstaltninger
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4.3.2 Overvejelser for sundheds- og socialomradet
Principper for gget styring pa sundhedsomradet, givet en lgsning, hvor

operatorerne fortsat driver sundhed (losningsforsiag 1 og 2)

* For at minimere variationen i serviceniveau og ansggningstilbgjelighed er det ngdvendig med @get styring ved valg af
lgsningsmodel 1 eller 2

* De foreslaede tiltag inkluderer formaliseret vidensdeling og regelmaessig sammenligningsanalyser operatarerne imellem

* Tiltagene kan med fordel kombineres, men der anticiperes, at valget af disse decentrale lasninger ikke vil kunne medfare
det samme effektiviseringspotentiale som en central lgsning. Implementerbarheden vurderes til geengeeld hgjere

Beskrivelse

Rationale

Dialog /
Formal-
iseret
videns-
deling

Bench-
marking /
okonomi-
styring

KILDE: Teamanalyse

Beholde nuveerende system men optimere og
formalisere allerede igangsat vidensdeling pa tveers
af centre og operatarer, f.eks. gennem temadage,

feelles konferencer, workshops, og uddannelse. Med

henblik pa at reducere antal ansggninger gennem
holdningsaendringer og skaffe en mere ensartet
tildelingspraksis og serviceniveau

Kvartalsvis benchmark-rapportering fra US
operateromkostninger vedrarende bl.a.:

— Seerlig sundhed og social (godkendt totalbelgb,
enhedsudgifter, ansggningstilbgjelighed)

— Almen sundhed fra gkonomirapportering

— Forklarende faktorer (demografi osv.)

Dialog med operatgrer omkring forklaring og
forbedringer for at skabe gget fokus pa
omkostningerne i dette omrade, dog med en
konstruktiv tone og fokus

@nsket af operatarerne og kan laves indenfor den
nuveerende system

Giver mulighed for at influere
ansggningstilogjeligheden (dog i mindre grad) og
skaber forum for bedre kommunikation mellem
US og operatarerne

Skaber gget transparens og fokus pa
omkostninger, og mulighed for at skabe
bevidsthed omkring overforbrug og
ansggningstilbgjelighed

Forbedrer US’ gkonomistyringsmuligheder
Data er i hovedtreek allerede tilgeengelig
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4.3.2 Overvejelser for sundheds- og socialomradet
Principper for gget styring pa sundhedsomradet, givet en model med en
central aktor pa sundhed (lesningsforslag 3)

= Ved valg af en central sundhedsmodel er det vigtigt at viderefgre integrationen af sundhedstjenesterne og de ogvrige centeropgaver
= Dette er specielt vigtigt i forhold til forebyggelse, som primeert varetages af centeret, og behandlende sundhedstjenester, der varetages af

sundhedsaktaren

= For atimedekomme disse udfordringer anbefales det, at kontraktfeste samarbejdet, samt at give sundhedsaktaren incitament til at holde
omkostninger nede gennem bl.a. at beholde takstsystemet

Beskrivelse

Rationale

Integration
mellem klinik
og center

Afregning og
incitamenter

KILDE: Teamanalyse

Kontrakten med en ekstern aktgr pa sundhedsomradet
anbefales at indeholde krav om et minimumniveau af
samarbejde. F.eks. krav om Klinikpersonalets involvering i
psykosociale teams, samt koordination med sociale
netvaerksmedarbejdere og centerets overordnet strategi ift. bl.a.
forebyggelse

Ved behov, kan US arrangere workshops med operatgrer og
sundhedsaktagren omkring nye udfordringer og muligheder for
forbedring af sundhed og forebyggelse

Pa almen sundhed anbefales det at beholde takstsystemet med
reviderede niveauer, sa de afspejler det forventet potentiale og
effektivisering, som kan opnas ved centralisering af
sundhedsopgaven

Pa seerlig sundhed vurderes det, at man kan beholde

nuveerende afregningsystem (ramme og direkte refundering),

men det anbefales at:

— Vurdere bade de kvantitative og kvalitative effekter af den
nye rammestyring, eftersom der kommer erfaring og data
pa dens effekt

— Vurdere "gain sharing” pa besparelser i seerlig sundhed i de
indledende ar med ny aktar for at sikre det rigtig incitament

0og mindset

— Vurdere arlig reduktion i taksterne i de indledende ar som
falge af forventede effektivisering pa almen sundhed

De gvrige centeraktiviteter har stor betydning for sundhed, i
det de medvirker til forebyggelse, og der eksisterer overlap
og koordination mellem det sociale netvaerksarbejde og
sundhedsopgaven (f.eks. omkring psykologiske behov)

Give aktaren incitament til at holde omkostninger nede ved
brug af takstsystemet, som er sat til et niveau, der patvinger
effektivisering, og hvor der gradvis bliver mere pres i de
indledende ar, som potentialet forventes opnaet

Pa de opgaver, som ikke er deekket af takster, men som US
betaler for, har aktgren intet naturligt finansielt incitament for
at holde omkostninger nede, og derfor kan gain sharing
bruges til at ensrette incitamenterne
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4.3.2 Overvejelser for sundheds- og socialomradet

Principper for gget styring pa socialomradet

= For at modvirke variation i ansggningstilbgjelighed og serviceniveau foreslas fire principper for aget styring pa socialomradet. Gennem rammestyring pa de mindre
belgb, krav om tidlig dialog mellem operater og US i udgiftstunge sager, en objektivisering og generel skaerpelse af retningslinjerne og/eller formalisering af
vidensdeling forventes det at kunne sendre mindset hos operatgrerne og @ge fokus pa omkostningseffektivitet

Ramme-
styring pa
sma belob

Tidligere
dialog pa
“tunge”
sager

Skeerpelse
af
retnings-
linjer

Formali-
seret
videns-
deling

KILDE: Teamanalyse

Beskrivelse

Rationale

De billigste social foranstaltninger, som udger en stor andel af ansggninger pa

socialomradet, styres i en ramme (ligesom der fornylig er indfart pa
sundhedsomradet)

US involveres i dialog omkring sager, som forventes at udgare starre belab,

f.eks. de ca. 100 dyreste sager (over 250.000 DKK) svarende til 60% af
omkostningerne

Involveres tidligt i processen, evt. allerede som en del af den tveerfaglige
gruppe, der vurderer de enkelte sager hos centrene (psykosocial teams —

kreever tilgaengelighed for at forhindre forsinkelse af processen)

Forsteerket faglig kompetence pa det sociale omrade, i trad med allerede

igangsatte initiativer fra US’ side

US involveres i dialog, nar operatgren inddrager kommunen (bagrnesager)

Retningslinjer revideres og konkretiseres, isser med hensyn til:

Snitflader mellem socialt netveerk-opgaven (deekket af taksterne) og

seerlige ydelser (refunderet af US) og dermed, hvad der skal daekkes af

allerede udbetalt takst

Fokus pa mindstemiddel- og ligebehandlingsprincip, f.eks.

= Krav om, at behandlinger/foranstaltninger er baserede pa objektiv
fund/’root cause” analyse

= Klar angivelse af kvalitetsstandarder og en preecisering af, hvad
beboere er berretiget til i givene situationer

= Krav om dokumentation/argumentation for ansggning om
ydelseniveau over de anbefalede niveauer

= Lgbende opfalgning pa foransaltninger og tidlig standsning af indsater,

som ikke har den gnsket effekt

Formalisere vidensdeling pa tveers af centre og operatarer, f.eks. gennem

temadage, feelles konferencer, workshops og uddannelse med henblik pa at

skaffe en mere ensartet tildelingspraksis og serviceniveau

De billigste 50% af ansggninger (dem under 30.000 DKK) udger
kun 7% af omkostninger pa omradet

Rammestyring kan @ge operatarens fokus pa omkostning

Letter administration af sager hos US

Tidlig dialog, erfaring pa tveers af centre, og en forsteerket faglig
kompetence kan give anledning til nyttig sparing og statte mellem
US og operatgrer for at sikre et mere ensartet serviceniveau

De tungeste sager udvaelges for at mindske ressourcekrav

Nuvaerende retningslinjer er relative subjektive

Mulighed (og incitament) til at sege om s& meget som muligt fra
US i de omrader, hvor der grazoner

Systematisk og konkret udmelding om forventede niveauer for
tildeling af ydelser understatter kontrol af tildelingsniveau, som
falger i godkendelsesprocessen

@nsket af operatarerne og kan laves indenfor det nuvaerende
system

Mulighed for at pavirke tankegang og dermed
ansggningstilbgjeligheden (dog i mindre grad)
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5. Samlede overvejelser om implementering
Kapitel 5: Sammenfattende resumé af “Samlede overvejelser om

implementering” (1/2)

IMPLEMENTERING

Implementering omfatter indbudgettering af den resulterende gkonomi- og takststruktur pa FFL samt den praktisk realisering
gennem forhandlinger med operatererne efterfulgt af en overgangsfase indtil indkvarteringssystemet opererer i sin nye form

Der ses tre overordnede tilgange til implementering af de identificerede initiativer og besparelser, hhv.:

— Model A: Indbudgettering af de identificerede besparelser i FFL14 og efterfalgende forhandlinger med operatarerne

— Model B: Markedsafprgvning og forhandlinger med operatarerne og efterfglgende indbudgettering af besparelserne i FFL15
— Model C: Et kompromis mellem de to ovennaevnte med en trinvis implementering af effektiviseringsinitiativerne

Det tredje alternativ anbefales (og uddybes) af hensyn til en afvejning af:
[) onsket om hurtigt at kunne realisere dele af effektiviseringspotentialet samt
Il) ansket om at minimere risikoen for frafald af operaterer

Implementering foreslas gennemfart i to hovedtrin for at sikre den ngdvendige forberedelse og integration med de gvrige delanalyser

samt tilgodese det finanspolitiske arshjul

— Trin 1: Tilpasning af strukturuafthaengige initiativer og implementeringsforberedelse med besparelseseffekt pa 33-40 mio. kr. i
2013/14

— Trin 2: Implementering af strukturafhaengige initiativer, herunder genforhandling af kontrakter med akkumuleret
besparelseseffekt inkl. trin 1 p& 35-45 mio. kr. i 2014 og 102-129 mio. kr. for 2015
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5. Samlede overvejelser om implementering
Kapitel 5: Sammenfattende resumé af “Samlede overvejelser om
implementering” (2/2)

IMPLEMENTERING
* De to hovedtrin kan yderligere nedbrydes i en raekke enkeltinitiativer, samt i tre deltrin hver, hvorved beslutningsreekken fremstilles
— Trin 1A: Beslutning af indkvarteringsomradets onskede malbillede, resulterende gkonomi samt umiddelbart implementerbare
gevinster, f.eks. justering af eksisterende takster
— Trin 1B: Fastlaeggelse af forhandlingsparametre, -malsaetning og -minimumskrav (dvs. hvad der er "godt” og "godt nok”) samt -
mandatet til US for at agere indenfor det givne forhandlingsrum
— Trin 1C: Forhandlingsstrategi udarbejdes, herunder forhandlingsreekkefalge og tilgangsvinkel per kontrakt. Markedspravning
med eksisterende og mulige operatarer, herunder deling af omkostningsbenchmark og mulige piloter til "proof of concept”
— Trin 2.A: Forhandling med operatarer pa (a) malbillede og (b) overgangsfase for de identificerede forhandlingsparametre
— Trin 2.B: Overgangsfase med implementering af nyt indkvarteringssystem
— Trin 2.C: Lebende optimering af nyt indkvarteringssystem

= Der er et par veesentlige afhaengigheder i dette forlgb til afklaring af de strukturelle implikationer af den foreslaede model
— Trin 1.B: | dette trin skal det afklares, hvorvidt udbudsregler finder anvendelse

— Trin 2.A: Inden dette trin padbegyndes, er det hensigtsmaessigt at have afklaring pa de strukturelt understattende initiativers
sandsynlige udfald, fx mulige landsdeekkende kommunale aftaler pa fx bgrneundervisning og US’ mandat til kapacitetsabning

* Med den foreslaede lasning opnas en raekke fordele inkl. @get fleksibilitet til op/ned-skalering i forhold til den nuveerende
organisering og drift af omradet ligesom hovedparten af de papegede bruttopotentialer adresseres (102-129 mio. kr. ud af 100-150
mio. kr.)

| 129



Rapportstruktur

Indhold Side
0. Sammenfatning 1
1. Delanalysens formal og kontekst 9
1.1 Formal, scope og organisering af delanalyse 3 10
1.2 Kontekst for asylindkvarteringen og planlagte sendringer (Asylaftalen) 12
2. Nuveerende organisering og styring af asylindkvarteringen 16
2.1 Kortlaegning af rollefordeling og indkvarteringsorganisering 18
2.2 Styring, kontrakter og opfalgning 23
3. Kortlegning og analyse af ressourceanvendelse 27
3.1 Metodik og databegraensninger 31
3.2 Oversigt over ressourceanvendelse pa konti, centertyper og operatarer 33
3.3 Afregningsprincipper og tildelingsprincipper for konti, centertyper og ydelser 37
3.4 Sammenligning af ressourceanvendelse i opgavelgsningen og mulige potentialer 45
4. Forslag om mulige forbedringstiltag 61
4.1 Mulige modeller for organisering og drift af asylindkvarteringen 65
4.2 Optimerede model for organiseringen samt resulterede gkonomi 83
4.3 Principper for styring og kontrahering 100
4.3.1 Overordnede principper for styring og kontrahering 101
4.3.2 Overvejelser for sundheds- og socialomradet 112
5. Samlede overvejelser om implementering 121
5.1 Principper for implementering 124
5.2 Implementering af lgsningsmodel 133
Appendiks (metodebilag mv.) 137

| 130



5.1 Principper for implementering
Opsummering af anbefalinger som input til implementering

Mandat,
1 styring,
og roller

2 Center-
struktur

Kontrakt-
3 struktur

og genfor-

handling

Fra den nuvaerende model...

Styring pa 95% belaegningsgrad

6-12 maneders reaktionstid for starre kapacitetsabning
pga. planlovgivning mm.

Begraenset skalerbarhed / buffer pga. manglende
instruktionsbefajelse overfor veertskommunen

Blandet, men fleksibel anvendelse af centertyper til
beboere i forskellige ansggningsfaser

Center-footprint klassificeret som:
— 5 modtage-/udrejsecentre

— 8 opholdscentre

— 2 bgrnecentre

— 2 omsorgscentre

Alle centertyper tilbyder samme ydelsesportefalje, kun
suppleret af enkelte specialydelser pa modtagecentre

En kontrakttype for indkvartering

Alle godkendte saerlige socialydelser refunderes direkte af
us

Kontrakt med en operatar som indeholder alle delopgaver
En operatar, der driver den fulde palet af centertyper
Afregning til andet fasemix end det faktiske og afregning for
ydelser, der ikke tilvejebringes (kantine)

KILDE: Teamanalyse

...til den anbefalede losning

Styring mhp. 100% belaegning i basiskapacitet og variabel
beleegning pa bufferkapacitet pba styrket manedlig
kapacitetsprognose og planleegning

3-6 maneders reaktionstid for kapacitetsjusteringer som fglge af
styrket styrelsesmandat

Faste, forpligtende takster for veertskommuner i forbindelse med
bl.a. bgrneundervisning og pasning

Klar sammenhzeng mellem fasesegmentering og centertype,
samt opholdstid pa det pageeldende center

Center-footprint klassificeret som:

— 1 primeert modtagecenter

— 1 primeert udrejsecentre

— 5-7 sekundeere udrejsecentre (afheengig af modelvalg)
— 2-3 opholdscentre (afhaengig af modelvalg)

— 2 bgrnecentre

— 1 omsorgscenter

Mere selektiv opgaveportefglje pr. centertype
Starre og mere systematisk brug af ydelsestilkab

Fire kontrakttyper for indkvartering, baseret pa egen- eller
markedsproduktion og basis- eller bufferkapacitet
Rammestyring af dele af saerlige socialydelser (som
implementeret pa sundhedsomradet)

Evt. kontrakter uden sundhedsopgave (afhaengig af modelvalg)
Jget fokus pa rette match mellem operatarprofil og
opgave/centertype

Afregning pa takstniveau der afspejler realgkonomi
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5.1 Principper for implementering

Der findes to overordnede tilgange til implementeringen af den nye

indkvarteringsorganisering

Beskrivelse

Raekkefalge af hovedinitiativer

* Implementering af ny takststruktur og nye takster pa Finanslov
2014 forudgar kontraktforhandlingerne med operatarerne. Pa
denne made kan man forhandle med operatarerne pa
Model A grundlaget lagt i finansloven og hurtigere realisere det fulde
effektiviseringspotentiale

* Takststruktur og —niveau afspejler nuvaerende system uden
indarbejdelse af besparelseri FFL14
* Markedsafprgvning og kontraktfornandling gennemfares med
Model B operatgrerne inden indbudgettering af den kontraktuelt
opnaede besparelse pa FFL15 med henblik pa realisering af
potentialet fra og med 2015

KILDE: Teamanalyse

1.

2.

No

Beslutning om overordnet lgsning for organiseringen af
indkvarteringssystemet

Fastleeggelse af ny takststruktur og -niveau baseret pa ovennaevnte i
FFL14

Dialog med operatarer angaende sammenligningsanalyser,
markedsafpravning, og de indfarte aendringer i takststruktur og —niveau,
Forberedelse og gennemfgarelse af kontraktforhandlinger med aktuelle
operatarer, og parallelt med evt. alternative operatarer pa det nye
finanslovgrundlag

Strukturelle tilpasninger/eendringer, dvs. blandt andet aendringer i fase-
/centertypematch, evt. eendringer i sundhedsstruktur, forhandlinger og
fastleeggelse af nationale takster pa barneundervisnings-,
voksenaktiverings- og socialomradet parallelt med punkt 3

@vrige strukturelle aendringer, i form af bl.a. reorganisering af
ejendomsportefalje, flytning af beboere mv.

Beslutning om overordnet lgsning for organiseringen af
indkvarteringssystemet

Undersggelse af markedsdybde, dvs. blandt andet undersggelse af
mulighederne for keb af bl.a. bufferpladser for bgrne- og omsorgscentre,
barne- og voksenundervisning og evrige ikke-asylspecifikke opgaver i
markedet

Dialog med operatarerne omkring de fremtidige malsaetninger for
indkvarteringsstrukturen og sammenligningsanalyser mellem operatererne
Strukturelle tilpasninger/eendringer, dvs. blandt andet forhandlinger og
fastleeggelse af nationale takster pa barneundervisnings-, voksenaktiverings-
og socialomradet

Forberedelse og gennemfarelse af kontraktforhandlinger med aktuelle og evt.
alternative operatarer

Fastlaeggelse af forhandlede sendringeri FFL 15

Implementering kontraktbestemte tiltag, f.eks. aendringer i fase-
/centertypematch, evt. eendringer i sundhedsstruktur, ejendomsportefolje,
flytning af beboere mv.
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5.1 Principper for implementering
Hver implementeringstilgang har fordele og ulemper

Fordele

Ulemper

Model A

Model B

KILDE: Teamanalyse

Udleendingestyrelsen opnar en styrket forhandlingsposition
ovenfor operatgrerne, da indbudgetteringen af den nye
takststruktur og —niveau pa FFL14 er et klart signal for politisk
opbakning til den nye indkvarteringsorganisering

Den foreslaede implementeringstilgang muligger en tidlig
realisering af effektiviseringspotentialet

Indbudgettering af eendringerne pa FFL14 sker i naturlig
forlaengelse af analysearbejdet, hvilket sikrer momentum i
eksekveringen

Giver alt andet lige et starre mangvrerum i forhandlinger ift.
alternativer

Starre mulighed for ekstensive markedsundersggelser og
dialog med operatarerne forud for kontraktforhandlingerne
Mulighed for at implementere aftaler vedr. nationale takster og
pladsgaranti pa blandt andet barneundervisning og kommunale
tienester inden forhandlingsforlgb med operatgrerne

Leengere tidshorisont i forhold til at aendre holdninger hos
operatgrerne inden indgaelse af operatgrkontrakter

Mulighed for bedre forhandlingsmilje end ved den alternative
model (samarbejdsrelationen anses som vigtig grundet de
gentagne forhandlinger pa omradet)

Risiko for, at operatarerne ikke kan nd at tilpasse sig de
foreslaede sendringer, og dermed ikke kan nedbringe
omkostningerne svarende til det estimerede
effektiviseringspotentiale med fuld effekt 2014

Ovennavnte kan resultere i at operatarer enten traekker sig
fra indkvarteringsopgaven eller veelger at realisere et
underskud. Uden eendringer i enkelte operatarers nuveerende
kontraktvilkar, vil disses eventuelle underskud daekkes af
Udleendingestyrelsen

Implementeringen af enkelte foreslaede sendringer er baseret
pa forudindgaede aftaler vedr. nationale takster for blandt
andet barneundervisning og kommunale tjenester. Disse
forhandles med KL og evt. DR i maj/juni og kan derfor farst
implementeres fra og med 2015. Der er derfor risiko for at
kontraktforhandlingerne med operatarerne vanskeliggeres for
visse typer ydelser

Kan udfordre samarbejdsrelationen mellem
Udlaendingestyrelsen og operatgrerne (samarbejdsrelationen
anses som vigtig grundet de gentagne forhandlinger pa
omradet)

Effektiviseringspotentialet kan farst realiseres fuldt ud i lgbet
af 2015

Kan medfgre tab af momentum i eksekveringen af de
overordnede anbefalinger

Stiller Udleendingestyrelsen i en svagere
forhandlingsposition, da de foresldede sendringer ikke endnu
er bakket op af finanslovsaendringer

Endelig valg beror pa en afvejelse mellem hurtigere realisering af besparelser og reduceret implementeringsrisiko
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5.1 Principper for implementering
En middelvej, som afvejer realiseringshastighed med
implementeringsrisiko, bgr overvejes

Beskrivelse

Raekkefolge af hovedinitiativer

Model C

Trinvis implementering af de foreslaede
effektiviseringstiltag, hvor
strukturuafhaengige initiativer
implementeres i lobet af 2H, 2013 (trin 1)
Pilotkontrakter indgas og gennemfgres pa
forskellige centertyper i 1H, 2014,
hvorefter erfaringer herfra kan inddrages i
de efterfglgende kontraktforhandlinger
Derefter forhandles operatarkontrakter,
efterfulgt af implementering af de
strukturafhaengige initiativer i lgbet af 2H,
2014 (trin 2)

Dele af potentialet realiseres i trin 1, den
resterende del i trin 2

1.

2.

o~

Beslutning omkring overordnet valg af
indkvarteringsmodel pa asylomradet

/Endring af takststruktur og/eller —niveau i FFL14
pa en made, der medfagrer nedbringelse af
netvaerksmedarbejdernormering (f.eks.
omklassificering af nogle modtage-/udrejsecentre,
der i dag har opholdscenterlignende
beboersammensaetning jf. kap. 3)

Varsling af kommende aendringer, herunder ny
kontrakt- og takststruktur til operatgrerne, fx 1/7-13
Markedspravning og -undersggelse
Implementering af gvrige strukturuafhaengige
effektiviseringer i 2H, 2013 (en delmaengde af
social og sundhedsomradets besparelser)

2014 kontraktforhandlinger med operatarer, med
opstart af pilotkontrakter for 1H, 2014
Genforhandling af operatarkontrakter medio 2014
med inkorporering af alle strukturafhaengige tiltag

Pa denne made minimeres risikoen i “Model A”, samtidigt med at dele af potentialet realiseres
tidligere end i “Model B”

KILDE: Teamanalyse
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5.1 Principper for implementering
Model C anviser en trinvis implementering

Aktiviteter

Implementerede
tiltag

Tidsplan

Effekt

Trin 1: Forberedelse af forhandlinger og
implementering af strukturuafthaengige
tiltag

Trin 2: Forhandlinger og implementering af de
strukturafhaengige

tiltag

/

v

No

8.
9.
10.

Beslutning af indkvarteringsomradets malbillede, herunder
indarbejdelse af delanalyse 1 og 2

FAEndring af takststruktur og/eller —niveau i FFL14 pa en made,
der medfgrer nedbringelse af netveerksmedarbejdernormering
Varsling af operaterer om fremtidigt forleb og opsigelse af
kontrakter per 1.7.2013

Afklaring og evt. eendring af Udleendingestyrelsens mandat til
abning/placering af centre (i forhold til planloven og
bygningsreglementet) og evt. andre lovmaessige implikationer
af gnsket malbillede

Implementering af gvrige strukturuafhaengige effektiviseringer,
blandt andet eendringer inden for styring pa social- og
sundhedsomradet (afheengig af valg af model)

Fastleeggelse af malsaetning og mandat for forhandlingsforlgb
Markedspravning, dvs. undersggelse af mulighederne for kab
af bl.a. bufferpladser for bgrne- og omsorgscentre, barne- og
voksenundervisning og gvrige ikke-asylspecifikke opgaver i
markedet

Afklaring om de juridiske aspekter af ny kontraktstruktur
Forberedelse af forhandlingsstrategi forud for genforhandling
Afklaring af overgangsgkonomi

F.o.m. primo 2014

Harmonisering af netvaerksmedarbejdere
Social og sundhed (en andel, est. 50%)

2. halvar 2013

2014: 33 — 40 mio.kr.2

2014 kontraktforhandlinger med operaterer med opstart
af pilotkontrakter for forskellige centertyper for at
undersgge effekten af effektiviseringstiltagene
Gennemfgrelse af pilotforleb med samling af erfaring
vedrgrende de forskellige effektiviseringsinitiativer
Forhandlinger med KL og DR maj/juni 2014 ift. indgaelse
af pladsgaranti og nationale takster pa blandt andet
undervisningsydelser

Genforhandling af operatgrkontrakter medio 2014
indbefattende de evt. genstaende strukturuafthaengige
initiativer. Kontrakterne skal ogsa indeholde de

strukturafhaengige initiativer, dvs. blandt andet aendring af

kapacitetstypeafregning (basis-, buffer- og ngdkapacitet),

fase-/centermatch, sendringer i sundhedsstruktur, tilkgb af

uddannelses- samt gvrige kommunale ydelser til
nationale takster. Sidstnaevnte initiativer kan evt. justeres
i lys af erfaringer hgstet fra pilotkontrakterne
Implementering af de overnaevnte kontraktbestemte tiltag

Lobende optimering af modellen i sammenhang med nye

kapacitetsprognoser

.m. medio 2014

Social og sundhed (resterende halvdel)
Husleje

Barneundervisning

Transport

Abne-/lukkeomkostninger’

Andet

2014

Fuld effekt pa FL2015

2014: 35 — 45 mio.kr®
2015: 102 — 129 mio.kr*

1 Potentiale for disse beregnes ikke (se kapitel 4); 2 Hvor hele potentialet rammer konto 11.51.22; 3 Hvoraf 40% af potentialet vedrarer konto
11.51.20 og 60% rammer konto 11.51.22; 4 Inkluderer alle tiltag, derfor 28% rammer konto 11.51.20 og 72% rammer konto 11.51.22

KILDE: Teamanalyse

| 136



Forslag til overordet implementeringssekvens
RN _§mRN2_____________________________________________________ |

2013 2014
Aktivitet Q2 Q3 Q4 Q1 Q2 Q3 Q4
| | | | |
Stukturuafh. i
1. Mandat, roller NS Fuldt potentiale
N effektiviseringer FFL14 Nt FFL15
og styring i FFL14 ind i FFL15
I I
B;S"Ig: gye Implementer nye roller og Forhandlinger med KL / Regioner
man datgr mandater om ydelsestakster og kapacitet

Integration af
delanalyse 1-3

2. Centerstruktur

Center drift i eksisterende system

Kommunale Operatarer:
Indfasning af ny mdel

Specificering og etabliering af af nye
centertyper (primeer udrejse, sekundaer

udrejse)

3. Operator
forhandlinger

Varsling

3B. Forberedelse af operatorer

\>/

3C.
Markedspravning

6 maneder inden 1/1-14

I I 1 I I

Rede Kors: Pilotering af ny model

Rade Ko

rs: Fuld indfasning af ny
model

)

l Pilot afrapportering
Til FFLI5

3C. Forhandlings
strategi

3D. Operatar
forhandlinger

)

3D. Operatgrforhandlinger fortsat
med Rede Kors og evt. Kommunale)

I I 1

I I

I I I I I

KILDE: Team analyse
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5.1 Principper for implementering
Trin 1: Forberedelse af kontraktforhandlinger

Aktivitet

Slutprodukter

(34

Indkvarteringsomradets gnskede
malbillede (~ 1 mdr)

@nsket 2014 malbillede for
indkvarteringsomradet fastlaegges
— Overordnet valg af model

— Centertyper og kapaciteter

— Leverancemix

—  Takststruktur

— Roller og mandater

Implementeringsplaner for umiddelbart

eksekverbare initiativer

— Netveerksmedarbejder
harmonisering

— Dele af social- og sundhedsydelse

@konomien for omradet valideres og
indarbejdelse i FFL 14 og 15
detailplanleeges

Klart billede af den gnskede lgsning
Overblik over lgsningens gkonomiske
konsekvenser

Gevinster hgstes tidligt hvor muligt

(38

Forberedelse (~ 1-2 mdr)

Primeere forhandlingsparametre

fastleegges og skonomien kvantificeres

— Takst niveauer

— Grad af egenproduktion

— Kapacitet i basis og buffer

— Overgangsperiode

Forhandlingsrum defineres for hver

forhandlings parameter

— Malsaetning

—  Minimum

Forhandlingsmandat fastlaegges

entydigt ifht operatarer, fx

— Fuld frihed indenfor
forhandlingsrum

— Mulighed for yderligere
koncessioner pa specifikke
omrader

Prioriteret liste over
forhandlingsvariabler, deres vigtighed
for de respektive aktgrer samt
variablenes gkonomiske vaerdi

Klart forhandlingsmandat vedr. de
overnaevnte variabler

(3C_

A. Forhandlingsstrategi
(~ 2-3 mdr)
B. Markedsprgvning

Udarbejdelse af forhandlingsstrategi

overordnet set

—  Operatagrreekkefalge

—  Tilbudsprincipper

Markedsprgvning gennem dialog

— @konomiske benchmarks deles
med eksisterende operatarer

—  Principper for gnsket malbillede
fremleegges til diskussion

— Mulige nye operatarer bringes i
dialog

Udarbejdelse af forhandlingsstrategi per

kontrakt og operatar

— Medpartens formal og position

— Medparteres alternativ betragtning

— Styrelses alternativ betragtning

—  Prioriteret liste af
forhandlingspunkter baseret pa
veerdi til medpart og omkostninger
for Styrelsen

Styrket billede af markedsdybde

Klar forhandlingsstrategi per operatar
og mulig operator

Billede af operatarers holdning til den
fremtidige forhandling
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5.1 Principper for implementering
Trin 2: Forhandlings- og implementeringsfasen

Aktivitet

Slutprodukter

(30

Forhandling med operatorer (~2-3 mdr)

Forhandlingsforleb med operatarer

— Definerede forhandlingsvariabler
og deres indbyrdes prioritering

— Det i forvejen fastlagde mandat

Pa forhand fastlagt forhandlingsteam
leder forhandlinger

* Forhandlings-styregruppe tager

beslutninger som evt. ligger uden for
aftalt forhandlingsmandat

* Lgbende evaluering af gkonomisk og

driftsmaessig effekt af modforslag fra
operatgrer

= Mulige udfald

— Ny kontrakter underskrives
—  Operatorer opsiges

Operatarkontrakter, der sikrer den
gnskede model for
indkvarteringssystemet

Nyt takstsystem

Den gnskede operatarmix

Implementerings-/overgangsfase
(~4-12 mdr)

Informere relevante interessenter om de
forhandlede aendringer samt
baggrunden for disse

Operationel implementeringsplan
udarbejdes i feellesskab med
operatgrerne

Realisering af besluttede sendringer

— /Endring i bygningsmasse,
anskaffelse/afskaffelse af ejendom

—  Flytning af beboere

— Introduktion af evt. nye strukturer
pa social- og sundhedsomradet

Et nyt indkvarteringssystem organiseret
efter den gnskede model

Lebende optimering af ny model

Lebende opdatering af centertyper og -
antal ift. de nyeste kapacitetsprognoser

Revurdering og evt. justering af

takstniveauer

* Dialog med operatgrerne vedr. forslag
til forbedring og justering af de
nyindfarte systemaendringer

Sammenligningsanalyser operatgrerne i
mellem for at male effekt af tiltagene

Labende og regelmaessig skonomikontrol,
med hertil hgrende optimering af modellen

Velfungerende, dynamisk model der er
driftstabil og rentabel
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5.2 Implementering af lasningsmodel
Oversigt over implementeringsinitiativer

* | implementeringsfasen af den nye model for indkvarteringsomradet af asylansggere er der en reekke initiativer, der skal igangseettes

* Disse initiativer kan inddeles i tre hovedkategorier, hhv. 1) Mandat, styring og roller, 2) Centerstruktur og 3) Kontraktstruktur og
genforhandling

* P& de folgende sider praesenteres en oversigt over de forskellige initiativer, hvilke underliggende aktiviteter, der kreeves for
gennemfarelsen af disse, samt deres respektive forudseetninger og ejerskab

Mandat,
1 styring, og
roller

o Center-
struktur

Kontrakt-
3 struktur og

genfor-

handling

KILDE: Teamanalyse

— — — —h
PO

1.5

2.1
2.2
2.3
2.4
2.5

3.1
3.2
3.3
3.4
3.5
3.6

Tilpasning af takstniveauerne sa de afspejler realgkonomi, og indarbejdelse i FFL14

Tilpasning af styring pa social- og sundhedsomradet

Sikring af udvidet mandat til US til &bning og placering af centre

Sikring af understottende aftaler og lovgivning i form af adgang til kommunale servicetilbud og evt.
andre lovmeaessige implikationer af gnsket malbillede

Fastlaeggelse af nyt afregningssystem

Udmgntning af nyt centerstruktur-malbillede

Fastleeggelse af krav til nye indkvarteringstyper og verifikation af totalekonomi givet validering heraf
Operationel implementeringsplan i faellesskab med operatarerne

Realisering af besluttede aendringer

Labende opdatering af centertyper og -antal ift. de nyeste kapacitetsprognoser

Forberedelse til 2014-genforhandling

Markedsprgvning gennem dialog

2014-kontraktforhandlinger med operatarer

Tilbudsproces pa sundheds-/socialomradet

Udarbejdelse af ny kontraktskabelon som statter ny struktur, afregning, og styringsprincipper
Informere relevante interessenter om de forhandlede aendringer og baggrunden for disse
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5.2 Implementering af lasningsmodel

Initiativer: Mandat, styring og roller

Initiativ Aktiviteter Ejer Trin Forudsezetninger
1.1 Tilpasning af takstniveauerne, sa de afspejler = Gennemgang af benchmarkinganalyse for at forsta = US 1092 * Ingen
realgkonomi og indarbejdelse i FFL14 aktuelle omkostninger pa taksterne
* Fastsaettelse af nye takstniveauer baseret pa benchmarks = US
for netveerk og indkvartering
= Beregning af pavirkning pa operatarernes totalgkonomi = US
* Indarbejdelse af ny takststrukturi FFL14 = FM
1.2 Tilpasning af styring pa social- og = Detaljeret gennemgang af nuveerende = US 1 * Ingen
sundhedsomradet, herunder retningslinjer, processer/ressourcer og identifikation af ngdvendige
samarbejde i tunge socialsager, regelmaessig &ndringer
benchmarking, vidensdeling, og * Fastleeggelse af ansvar/roller og udarbejdelse/ tilpasning = US
rammestyring af socialydelser af ngdvendige processer
1.3  Sikring af udvidet mandat til abning/placering = Specificering af behov for udvidet mandat = US 1 * Ingen
af centre (i forhold til planloven og * Igangseettelse af processen med at gge/aendre = UM
bygningsreglementet) og evt. andre dispensationsmulighederne for Planloven og
lovmaessige implikationer af gnsket bygningsreglementet
malbillede
1.4 Sikring af understgttende aftaler og * Forberedelse af baggrundsmateriale, f.eks. omkring = US/IM 2 = Beslutning
lovgivning (f.eks. adgang og priser il tidligere erfaring (bl.a. Jammerbugt) og estimat af omkring
kommunal skoleundervisning, fritidsklub, forventet efterspargsel overordnede
barnehave, skoletandpleje, * Forhandlingsproces med KL og DR ang. takster og = FM centerstruktur
sundhedsplejerske, og socialforanstaltninger) pladsgaranti
evt. med nogen forpligtede og nogen ikke * Evt. igangseettelse af loveendring = UM
forpligtede ydelser = Tilpasning af takst-/afregningssystem i forhold til resultat = US
af ovenngevnte
1.5 Fastlaeggelse af nyt afregningssystem, = Beregning af pakraevet basis- og bufferkapacitet pr. center = US 2 = Palidelige
inklusiv f.eks. optionsbaseret afregning pa = Valg af kontraheringstyper per center, ud fra egen- eller = US prognoser
bufferkapacitet markedsproduktion = Aftaler omkring
= Beregning af rimelige niveauer for rammer, engangsbelgb, = US adgang til
og takster ud fra bl.a. markedspriser og operatgrernes kommunale
faktiske omkostninger samt besparelsespotentiale (se tilbud

KILDE: Teamanalyse

principper for afregningssystem for detaljer)
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5.2 Implementering af lasningsmodel
Initiativer: Centerstruktur

Initiativ Aktiviteter Ejer Fase Forudsaetninger
2.1 Fastleeggelse af krav til nye = Specificering af krav til kapacitetsbehov og den gnskede = US 1 * Godkendelse af
indkvarteringstyper og verifikation opgaveportefglje Lovforslag L130
af totalgkonomi givet validering = Detaljering af rammebetingelser for, hvilken type beboer der ma = US/IM (forventet 1.5.2013)
heraf bo i hvert centertype (ifolge Asylaftalen)
* Udarbejdelse af konkret plan ift. starrelse, placering,
operatgrprofil, ydelser, samt dertilhgrende gkonomi af disse nye = US
indkvarteringstyper
= Opdatering/verifikation af kapacitet- og budgetmodellen samt
falgende totaloskonomi pa baggrund af disse fastlagte variabler = US
2.2 Udmgntning af nyt centerstruktur- = Beslutning omkring koncept for overordnet centerstruktur til = US 1 = Krav til nye
malbillede for overgangsperioden pa baggrund af opdateret kapacitet- og indkvarteringstyper
overgangsmodellen budgetmodel, inklusiv valg af centermodel pa opholds- og fastlagt
sekundeer udrejsecentre = Palidelige prognoser
= Fastleeggelse af ny centerstruktur baseret pa faktiske enheder, = US
inklusiv basis-, buffer- og n@dkapacitet pa centrene og optimal
operatarmix
2.3 Operationel implementeringsplan = Identificering af kapacitetsforskelle ("gap”) mellem nuveerende = US 1092 = Beslutning omkring
i fellesskab med operatarerne infrastruktur og krav til ny centerstruktur pa adresseniveau, isger overordnet centerstruktur
med henblik pa de nye primaer/sekundaer udrejsecentre
* Udarbejdelse af et "roadmap”/plan til tilpasning, inkl. behov fornye = US
bygninger og udvidelse/lukning af eksisterende centre samt
optimering af boligportefgljen mhp. opsigelsesfrister og leje-
/ejeforhold
= Kvantificering af de hertil kreevede omkostninger = US
= Sikring af evt. ekstra bevilling til overgangsfasen = US/FM
Styrket US mandat
2.4 Realisering af besluttede = Eksekvering af planen med kgb/salg osv. (antages at foregdsom = US 10g2 Beslutning omkring
aendringer inkremental proces) overordnede
= /Endring i bygningsmasse, anskaffelse/afskaffelse af ejendom = US centerstruktur
* Flytning af beboere = US Fastlagt
* Introduktion af evt. nye strukturer p& social- og sundhedsomrddet = US implementeringsplan
2.5 Lebende opdatering af modellen = Revurdering af centertyper og centerantal iht. planleegningsmodel = US 2 Valide
ift. de nyeste * Revurdering og evt. justering af takststrukturer = US kapacitetsprognoser
kapacitetsprognoser = Sammenligningsanalyser mellem operatarer for at male effekt af = US Tilgang til regelmeessig

KILDE: Teamanalyse

tiltagene

Labende gkonomikontrol med hertil harende optimering af modellen

gkonomirapportering
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5.2 Implementering af lasningsmodel
Initiativer: Kontraktstruktur og genforhandling

Initiativ Aktiviteter Ejer Trin Forudsaetninger
3.1 Forberedelse til 2014- = Fastlaegge primeaere forhandlingsparametre og kvantificere = US 1 =  Beslutning omkring overordnet
genforhandling gkonomien centerstruktur
- Bl.a. takstniveauer, grad af egenproduktion mv. = Tilgang til gkonomisk data vedr. hver
= Fastlaegge forhandlingsrum for hver parameter = US variabel
—  Malsaetning og minimum-udfald
= Fastlaegge forhandlingsmandat ift. operatarer = US
- Frihed inden for forhandlingsrum mv.
=  Prioritere liste af forhandlingsvariabler baseret pa veerdi for = US
medpart og omkostninger for US (per operatar, per kontrakt)
3.2 Markedsprgvning gennem dialog = Udveelgelse af materiale til deling med operatarer = US 1 = Beslutning om overordnet
= Diskussion med operatarer omkring analysen/efterfalgende = US centerstruktur
beslutninger med fokus pa at nd mal i feellesskab = Beslutning om oprettelse af funktionelle
= lveerksaettelse af evt. tilpasning af US’ interne processer og = US enheder
planer for ny centerstruktur, operatermix og/eller = Fastleeggelse af nye
kontraktforhandlinger afregningsprincipper
3.3  2014-kontraktforhandling med = Forberedelse af forhandlingsprocessen pa baggrund af = US 2 = Takstniveauer tilpasset realgkonomi
operatarer, inklusiv evt. planlagte aendringer og ovennaevnte forberedelse = Beslutning om overordnet
tilbudsproces pa bufferkapacitet = Levering af ngdvendig information til operatarer til evt. tlbudpad = US centerstruktur
bufferkapacitet
= Gennemfgrelse af forhandlingsrunder efter forudbestemt = US
reekkefglge og sekvens af operatarer
3.4 Tilbudsproces pa =  Forberedelse/udarbejdelse af udbudsmateriale pa de relevante = US 2 = Beslutning omkring overordnet
sundhed/social omradet omrader centerstruktur
= Kortleeggelse af potentielle leverandgrer og undersggelse af = US = Beslutning om oprettelse af funktionelle
interesse hos mulige leverandarer enheder
= Gennemfgrelse af tilbudsrunde(r) = US
3.5 Udarbejdelse af ny kontrakt- = Opsummering af drivende principper (centerstruktur, afregning = US 10g2 =  Beslutning omkring overordnet
skabelon og styringsprincipper) centerstruktur
= lgangseettelse af juridisk radgivning og udarbejdelse af = US = Beslutning om oprettelse af funktionelle
skabelon/kontrakt elementer enheder
= Fastleeggelse af nye
afregningsprincipper
3.6 Informere relevante interessenter = Informere relevante dele af embedsvaerket og politikere = JWM/US 1092 = Beslutning om overordnet
om de forhandlede aendringer og = Udarbejde pressemeddelelser = JWM/US centerstruktur og viden om
baggrunden for disse = Informere operatarerne = US gennemfaringsgrad og implikationer

KILDE: Teamanalyse
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3.4 Sammenligning af ressourceanvendelse i opgavelgsningen og mulige potentialer APPENDIKS| ALMEN OG
Kvalitative observationer: Patientforlgb for sundhedsydelser conois
Kommunal operater eksempel (Jammerbugt)
' —» Psykolog ]
H Leege
—» Speciallzege
“~ — Klinik Intern kontrol? — . Rammestyret
"/q_x Tandlzegetilsyn M—
. getsy l —» Tandlaegebehandling ]
Patient
= Antal beboere/sygeplejerske: 58 > LaESETEEEE I ,
= Antal beboere/laege: 1599 us ——1—> Fysioterapi Dlrektg
refundering
—» Qvrige

Rode Kors eksempel

) — |ntern kontrol —— Tandlzege >10,000DKK
E Tandlaege
» Tandleege <10,000DKK
.-‘ . > Klinik > Psykiater Rammestyret
e Leege » Speciallzege
Patient 9 p g
» Psykolog
= Antal Beboere/sygeplejerske: 134! Hospitalsbehandling T
= Antal beboere/leege: 500 _ . . Direkte
> US Fysioterapi :
. refundering
Qvrige

Observationer

Forskel i klinikstruktur med flere sygeplejersker i forhold til laeger hos de kommunale operaterer

Relativt ensartet proces pa tvaers af operatarerne

Klare retningslinjer fra US

Faerre beboere per sygeplejerske i Jammerbugt, sammenlignet med Rade Kors, som til gengeeld har feerre beboere per leege

Hajere grad af intern kontrol i Jammerbugt, hvor alle henvisninger fra laege skal vurderes af klinikpersonalet; hos Rede Kors sker det kun uofficielt

Klinikpersonalet er den ultimative gatekeeper for laegetilsyn ved Jammerbugt, hvorimod beboere hos Rade Kors kan kreeve laegetilsyn uafhaengig af klinikpersonalets

mening

= US’ kontrol foretages sent i processen. Sagsbehandlerne har bade tandleege- og leegefaglige konsulenter til radighed, men i praksis er det sveert at overpragve faglige
vurderinger gjort i direkte kontakt med patienten.

1 Raode Kors’ oplyste normering for antal beboere per laege/sygeplejerske. Regnes der ratio ud fra oplyste lgnstal ses beboer:laage/sygeplejerske-ratio
pa hhv. 1718:1 og 79:1. Disse tal inkluderer dog kun fastansatte laege
2 Vurdering ved klinikledelsen om foreslaet ydelse er i trdd med retningslinjerne (mht. selve ansggningen, belgbet eller behandlingsform)

KILDE: Interviews, Operatgrenes gkonomirapporter for 2012 | 146



3.4 Sammenligning af ressourceanvendelse i opgavelgsningen og mulige potentialer
Benchmarking: Variation mellem centre pa seerlige sundhedsydelser

2012

APPENDIKS

@ Antal ansegninger

= Der er stor variation i godkendte belgb til seerlige sundhedsydelser, ogséa pa tveers af centre, som burde veere sammenlignelig — f.eks. opholdscentrene, hvor RK
Jelling skiller sig ud med et godkendelsesbelab pr. arsperson, som ligger omtrent 3 ganger over det kommunale gennemsnit
= Variationen i godkendt belgb er i hgj grad drevet af ansggningstilbajelighed (ansagninger per arsperson), hvor de fleste kommunale opholdscentre ansgger mindre
end halvt s& hyppigt sammenlignet med centre drevet af Rede Kors
= US godkendelse viser sig ikke til at vaere en steerk kontrolmekanisme, da godkendelsesprocenten ligger meget hgjt med kun lidt variation

Godkendt belgb! per

Godkendt totalbelob arsperson, Ansggninger per arsperson, Godkendelses-procent
Operator - Centre DKK, tusind DKK, tusind Antal Procent
gy fesmom o s L e S S, - E— =
=8 RK Auderad 4.044 6,1 0,62 D 95
gg e | aw e e @ | e
2§ | FKSoesler o [ ) 49 o N, > 2 E— S
°% RK Vipperad 1.755 12,6 0,85 (118 89
RKJelng | ag2e | g1 | 10 @ @ 0@ 3
g KEoteena | T 28 ] AT, ) R ©
§ LT L0 L 0% D\ e
Langeland 780 2,1 0,22 @ 88
..... T h|sted(Hanstho|m) 841 22 041® ™
RKGribskov | e | s | 14 | @ 1w
N - RKJaegerspns .................... 2 21 ................................................................. 57 ............................................................................. 132 ........ o T P
5 - RKsJae|smark ..................... 4 97 ....................................................................... 105 ............................................................. 103 .............. @ i
..... T h|sted 408 50 0839 75
§§> “omsog | 6106 | 275 | 183 | @ 93

1 | henhold til 80% realiseringsgrad (som er den antagelse brugt til US regnskab pba. historisk erfaring med belgb som ikke bliver brugt)

KILDE: US’ dispositionsregnskab 2012

2 Modtage/udrejse-centre
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3.4 Sammenligning af ressourceanvendelse i opgavelgsningen og mulige potentialer

Benchmarking: Variation i godkendt belgb for saerlige sundhedsydelser
2012, godkendt belgb1 per arsperson, DKK

APPENDIKS

= Stor variation blandt centrene i deres brug af de forskellige former for seerlige sundhedsydelser
= Generelt har de kommunale operatarer typisk lavere udgifter til sundhed pr. arsperson, pa naer nogen poster for Thisted Barnecenter
= Blandt opholdscentrene, har Rede Kors Jelling betydelig hajere omkostninger end de kommunale operatarer pa 5 af de 7 omrader
= Hospitalsbehandling er meget udslagsgivende for de hgje godkendte belgb/arsperson for RK Vipperad, RK Sandholm og RK Ebeltoft/Grena, og til
dels for RK Jelling
Hospitals-  Tand- Psykolog- Special-
Center behandling behandling behandling Medicin lege® Fysioterapi Qvrig Totalt
g% AKsandoim L a0 Moo M 265 e fe L D
= & RKAudered 4.314 386 305 377 556 54 67 6058,-
68 FRKAmstp | 2670 | o | ez | S reo7 fass [ AR o
£8 PKSoeser | 1 Jasee b w Je b S n EER
O©F RK Vipperad 9.145 842 1.079 497 994 23 0 12508, J
RK Jelling 4,352 804 497 261 1.684 129 338
g FRKEbelotGrena | ozse et L oA LA ok o = e ) ne | CEED
o
0 7 79
§ dammemugt | oss  Yees L 305 ), 126 i LT <>
©  Langeland 1.458 15 534 26 74 8 0 L 2115,
Thisted (Hanstholm) 867 646 311 17 298 5 7 (" 2153,- J
RK Gribskov 5.695 276 2.279 0 1.286 |0 0 @
_ e e i i i 263 ..................... e | &
g Pkdmgorspis foro  Jaostt fvess'  fasel 128 L0 o <>
@ RK Sjelsmark 9.114 562 321 0 507 0 0 10504, J
Thisted 1.631 533 985 25 1.848 0 0 (" 5022,- J

1 | henhold til 80% realiseringsgrad
2 Modtage-/udrejsecentre
3 Inkl. Psykiater

KILDE: US’ dispositionsregnskab 2012
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3.4 Sammenligning af ressourceanvendelse i opgavelgsningen og mulige potentialer APPENDIKS
Kvalitative observationer: Sagsgang ved behov for sociale

foranstaltninger

Typisk forlgb
Socialkoordinator _, Center-baserede
foranstaltninger
e Underviser/lzerer [ l = Finansieres af
n . Psyko-socialt Social- operataren via
\ Netveersmedarbejder . _>koordinator —_— takstsystemet
Beboer Sundhedspersonale
Seerlige
N
An(:jre t():e%ter- = foranstaltninger
_ medarbejdere

* Finansieres af US via
kautionssystemet

Observationer :

= Ensartet proces pé tveers af centrene

= Stor forskel i brug af seerlige sociale ydelser blandt centrene

Retningslinjerne for bevilling af sociale ydelser til voksne er relativt subjektive

Operatarernes social- og sundhedsfaglige personale foretager i praksis en vurdering af behovet for

sociale foranstaltninger

= US’ kontrol foretages sent i processen, og sagsbehandlere finder det sveert at overprgve faglige
vurderinger gjort ”i felten”. US har for nyligt tilknyttet en socialfaglig konsulent for at styrke sine
kompetencer pa dette omradet

Kilde: Interviews | 149



3.4 Sammenligning af ressourceanvendelse i opgavelgsningen og mulige potentialer APPENDIKS
Benchmarking: Variation mellem centre pa saerlige socialydelser
201 2 ‘ Antal ansggninger

Der observeres stor variation i ydelsesniveau bade mellem centertypene og internt mellem operatarer pa en given centertype

= Med undtag af Thisted (Hanstholm) har de kommunale opholdscentre et lavere ydelsesniveaeu end RK Jelling, men der er stor intern variation
mellem de kommunale operatarer

= Thisteds (Hanstholm) hgje udgifter kan til dels forklares af at socialt belastede beboere, der overflyttes fra de gvrige operatarer til specialinstitutionen
Station Vest, fremgar pa Thisted Kommunes regnskaber
= Barnecentrene ligger markant over de gvrige centertyper i ydelsesniveau, eftersom dette omrade ofte kraever dyre lasninger, f.eks. anbringelser
Godkendt belgb! per Ansggninger per
Godkendt totalbelob’ arsperson, arsperson, Godkendelses-procent
Operatear - Centre DKK, tusind DKK, tusind Antal Procent
5% RKSandholm 15.845 22,9 0,35 < 96
o c’ ......................................................................................................................................................................................................................................................................................................................
= RK Audergd 723 1,1 0,01 @ 75
b TIAISUUD i 288 ) e S, « | . 2
X o RKSigerslev 34 0,1 0,01 67
F8 Moy P @ ° —
» RKVippergd 407 29 0,08 @
RKJeling | 6376 | 107 0,20 = 97
- RK Ebeltoft/Grena 90 0,6 0,02 e 100
.§_ Jammerbugt 450 0,7 0,06 71
©  Langeland 1.346 37 0,07 @ 96
Thisted (Hanstholm) 6.944 17,8 0,07 @ 92
RK Gribskov 1.235 70,4 1,25 @ 77
c RK Jeegerspris 3.912 101,3 0,54 @ 100
O SRR SSSssSN SRS OSSR 1 VOSoo U ONSUS SO SSSS S s
@ RK Sjelsmark 2512 53,0 2,26€L 1D 76
Thisted 15.363 i ([ 1ee2 0,68 55 93
> Omsogq | 558 | 252 o045 @ eem»! 9
g P Omsorg 5.596 25,2 0,45 (101

1 | henhold til 80% realiseringsgrad
2 Modtage-/udrejsecentre
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3.4 Sammenligning af ressourceanvendelse i opgavelgsningen og mulige potentialer
Benchmarking: Variation i godkendt belgb for saerlige socialydelser

2012, godkendt belgb' per arsperson, DKK, tusind

APPENDIKS

Ydelsesniveauet varierer generelt meget mellem alle centertyper og —operatorer
= Sandholm og Avnstrup ligger konsekvent relativt hajt over alle poster, isaer for indkvarteringsforanstaltninger i Avnstrup

RK Jelling ligger betragtelig over det kommunale gennemsnit (fraset Thisted (Hanstholm) i bade udgifter til indkvarteringsforanstaltninger og
stattepersoner. Thisteds (Hanstholm) haje udgifter kan til dels forklares af at socialt belastede beboere, der overflyttes fra de gvrige operatarer til
specialinstitutionen Station Vest, fremgar pa Thisted Kommunes regnskaber
= Thisted ligger over de andre bgrnecentre i ydelsesniveau pa alle poster undtaget stattepersoner

Mod-
g 2

Omklas-
sificerede

Ophold

Born

Indkvarterings- Totalt
Center foranstaltninger Stottepersoner Specialinstitutioner DKK
RK Sandholm 6.4 10,8 4,6 e
RKAudergd ................................. 0 8 .................................................. 0 3 .................................................. 0 .....................................................
RK Avnstrup | 92 | a4 | 09
RKS|gers|ev ............................... o 1 ................................................. 01 ................................................... o .....................................................
RKV|ppe rgd ................................ 0 .......................................................... 2 9 .............................................. 0 .....................................................
RKJeling | 64 | 36 | 07
RKEbel toft/Gren a .................... 0 ...................................................... 0 5 ................................................. 0 .....................................................
Jammerbugt ................................ 0 07 ................................................. 0 .....................................................
Langeland 12 ................................................... 15 ........................................................................................................
Th|sted(Hanstho|m) .................. 147 26 ................................................ 05 ...............................................
RK Gribskov | 560 | 144
RKJaegerspns ........................................... ; 46 232 ....................... 3 5 .....................................
RKSJEelsma P 334 ................................................................. 16 0 ...................... 0 .....................................................
Th|sted ................................................................................. 1752 .......... 23 .................................................................................... ; 04 ......... e

1 | henhold til 80% realiseringsgrad
2 Modtage-/udrejsecentre

KILDE: US’ dispositionsregnskab 2012
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3.4 Sammenligning af ressourceanvendelse i opgavelgsningen og mulige potentialer APPENDIKS

Demografiske forskelle kan ikke forklare de identificerede forskelle
i ydelsesniveauerne pa tvaers af opholdscentrene

Kon Alder
Procent af beboere Procent af beboere
Mand Kvinde 1 OO 100 100 100
otil2ar— 9 4
6
67 33 3til10 ar “
RK Jelling 11 til 20 ar n
60 40
Jammerbugt 21 til 60 &r
= De forskellige
65 35
Thisted 60- qpholdscentrel har
tilneermelsesvis ens
19 RK Jammer- Thisted Langeland demografisk profi
Langeland Jeling  bugt ,
= De mindre forskelle
centrene i mellem
Nationalitet Gennemsnitlig opholdstid vurderes ikke at
Procent af beboere Dagn kunne forklare
forskellen i
100 100 100 100 562 ydelsesniveau
. 469
Afghanistan 29 25 28
g 33 397 430
Syrien 15
Y| 16 17 18
Iran
Rusland
Dvrige!
RK Jammer- Thisted Langeland RK Jeling  Jammer- Thisted Langeland
Jelling  bugt bugt

KILDE: Udlzendingestyrelsens oversigt over indkvarterede i asylcentre ID2526, 1. — 3. kvartal 2012
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3.4 Sammenligning af ressourceanvendelse i opgavelgsningen og mulige potentialer

APPENDIKS

Udgiftstunge enkeltpersoner og lang opholdstid kan muligvis forklare
noget af variationen pa det social omrade, men ikke pa sundhed

Udgiftstunge enkeltpersoner

Socialansggninger
% af totale omkostninger

Sundhedsansggninger
% af totale omkostninger

Udgiftstunge enkeltpersoner

De dyreste 5% af kautionerne
star for en uforholdsmeessig
stor del af de totale

RK Jelling Jammerbugt Thisted Langeland RK Jelling Jammerbugt Thisted Langeland :
5 omkostninger
y5r°e/ste 42 13 50 | o5 Dy5r°e/ste 32 30 20 35 = Der er sterre variation i
° ° enkeltpersoners betydning
indenfor socialomradet
Dl{’()ijte 55 23 52 50 it 43 41 33 51 sammenlignet med sundhed.
° 10% Mulige forklarende faktorer;
— De dyreste seerlige
Dyreste 68 44 63 62 Dyreste 57 57 47 61 sociale foranstaltninger er
20% 20% i gennemsnit dyrere end
de sundhedsrelaterede
— Lokal forskel i
ansggningstilbgjelighed
Opholdstid
Socialansggninger Sundhedsansggninger Opholdstidens betydning
Antal dagn Antal dagn * Laengden af den
RK Jelling ~ Jammerbugt Thisted Langeland RK Jelling Jammerbugt Thisted Langeland gennemsnitlige opholdstid
Dyreste Dyreste synes ikke korreleret med
5% 1.229 1,088 743 897 5% 608 709 681 | 377 |, SDterf;ze:np; ;é‘g::‘fifsyde'ser
Dvreste Dyreste sammenhaeng mellem de
31’0% 1.055 601 743 662 10% 755 496 498 408 dyreste socialel s_aerydelser og
den gennemsnitlige opholdstid
Dyreste Dyreste
D09, 1.035 | 358 401 580 20% 722 | 520 610 | 630
100% 776 606 460 494 100% 650 779 596 660

KILDE: US’ dispositionsregnskab 2012
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3.4 Sammenligning af ressourceanvendelse i opgavelgsningen og mulige potentialer APPENDIKS
Faste takster til sundhed er relativt ens i Danmark og Sverige,

mens der er store forskelle pa uddannelsesomradet
DKK, tusind, per arsperson; valutakursomregnet for svenske takster

* Forudseatninger: Det er generelt vanskeligt at sammenligne de Skandinaviske landes asylomrader grundet meget forskellige strukturelle lgsninger.
| forhold til Sverige er der to meningsfyldte sammenligninger pa hhv. de faste takster til sundhed og barneundervisning. | Sverige gives der en
generel basistakst per arsperson til vaertskommunerne pa ~70.600 DKK, hvorefter de avrige takster beskrevet nedenfor laegges til

= Sundhed: Pa dette omrade kan det konstateres at de danske og svenske takster ligger pa et sammenligneligt niveau, som i gvrigt stemmer fint
overens med forbruget pa denne konto'

= Bogrneundervisning og fritidsklub: De danske takster er markant hgjere end de svenske. Forbruget ekskl. overhead fra en repraesentativ dansk
operatgr ligger markant under den danske takst og en smule over den svenske takst?

Sundhedsbetjening og sundhedsordninger bern/Sundhedsydelser Skoleundervisning og fritidsklub

Almene sundhedsydelser Sundhedsydelser barn
RS

i |
FL-takst 11 7 18 FL-takst 7/ 186 0 186
Danmark , |
- A |
Repr. forbrug?® 12 2 : 14 Repr. forbrug _/74 43 : 117
12
sorn <20 1.-9. klasse 53
Sverige Voksne <65 14
- 60
Voksne >65 18 10. - 12. klasse

1 P& sundhedsomréadet er taksterne i Danmark delt op i ‘Sundhedsbetjening’, som gives for alle asylansggere, og ‘Sundhedsordninger bgrn’, som gives
til 0-17 arige. | Sverige er der 3 forskellige takster athaengigt af aldersgruppe men med omvendt logik, séledes at sldre far mere end yngre. Pa dette
omrade kan det konstateres, at:

2 Begge ydelser indeholder bade skole- og fritidsklub.

3 Det repreesentative forbrug er repraesenteret af Langeland Kommune, da det er en midteroperator i de fleste 'Underhold' kategorier og har et klart
specificeret overhead

: KILDE: Finansloven 2013, Migrationsveerket | 154



3.4 Sammenligning af ressourceanvendelse i opgavelgsningen og mulige potentialer

APPENDIKS

Omkostningerne per indkvarteret asylansoger er pa et relativt ens niveau i
Skandinavien pa trods af veesentlige strukturforskelle

Danmark, Udleendingestyrelsen (US)

Totale omkostninger ekskl.
central administration, 2012

Indkvarteringsstruktur

Operatorer

Bygninger og vedligehold

Primaer kontakt (netveerk og
indkvartering)

Sociale ydelser (skole,
voksenundervisning, etc.)

Sundhedsydelser

Sverige, Migrationsverket (MV) !

Norge, Utlendingsdirektoratet (UDI) 12

Omkostning: 1.107 mio. DKK
Antal indkvarterede: 5.048
Omk. per indkv.: 219 t. DKK

Modtagecentre: Ankomst/registrering

samt udvisningsdgmte asylansggere®
Opholdscentre/annekser/privat mens

ansggninger behandles

NGO’er
Kommunale operatarer

US/FBE star primeert for rekvirering
af bygninger og indkab af inventar
Operatarerne star primeert for
vedligehold og refunderes efter
ramme eller fast belgb

Opgaven ligger hos operatarerne,
som pt alle egenproducerer ydelsen
Fast takst per arsperson afregnes fra
US til operatgren

Opgavelgsningen ligger hos
operatgrerne, som har frit valg til
enten at egenproducere eller at kabe
ydelsen af tredjepart

Fast takst per arsperson afregnes fra
US til operatgren

Operatarerne indstiller til ngdvendige
sundhedsydelser og refunderes af
Udlaendingestyrelsen

Adgang til “ngdvendige” ydelser

Omkostning: 7.323-8.404 mio. DKK
Antal indkvarterede: 38.120
Omk. per indkv.: 192-221 . DKK

Modtagecentre til
ankomst/registrering (3-6 dagn)
Privat indkvartering eller ved
Migrationsverket (typisk lejeboliger)
mens sagerne behandles
Migrationsverket

Migrationsverket lejer lejligheder fra
kommuner og private, som selv star
for vedligehold

Migrationsverket driver 25-30
administrative modtagekontorer til
stotte for asylansggerne i de
lejligheder, hvor de bor
Opgavelagsningen pa skoleomradet
ligger hos kommunen
Opgavelgsning pa
vokseundervisning ligger hos MV
Kommunernes udgifter refunderes af
MV efter takster og refusion

Opgave varetages af
bopaelskommunen og refunderes af
Migrationsverket efter takster og
refusion

Adgang til “ngdvendige” ydelser

Omkostning: 2.800-3.600mio. DKK
Antal indkvarterede: 16.000
Omk. per indkv.: 166-214 t. DKK

Transitcenter til ankomst/registrering
Modtageenheder (typisk lejligheder)

Private
NGO’er
Kommuner

Bygninger anskaffes gennem udbud,
hvor det er en forudsaetning, at
boligerne lever op til relevante krav
Vedligeholdelse pahviler
udbudsvinderen

Opgavelasning ligger hos den private
operatgr, som vinder udbuddet
Kompenseres af UDI gennem
udbudsprisen

Opgavelasningen pa skoleomradet
ligger hos kommunen
Opgavelgsning pa
voksenundervisning ligger hos
operatagren

Social og sundhedsydelser drevet af
bopaelskommunen

Opgave varetages af
bopaelskommunen og finansieres af
generel takst til kommunen

Adgang til ydelser pa lige fod med
gvrige nordmaend

1 Valutakursjusteret. Data ikke helt sammenligneligt pa tveers af lande, hvorfor intervaller er angivet. Specielt har MV og UDI en vis sammenblanding af ‘netveerk og

indkvartering’ og deres centrale adm.

2 Norges data er fra 2011

3 Pr. 1/5 2013 indfgres mulighed for egen bolig samt et decideret udrejsecenter

KILDE: Udlzendingestyrelsen, Migrationsverket,Utlendingsdirektoratet og Danmarks Nationalbank
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4.1 Mulige modeller for organisering og drift af asylindkvarteringen APPENDIKS
Input og logik for kapacitets- og budgetmodellen (1/2)

Input til modellen Prognose for indkvarteringsbehov medio
6.200 2013 - medio 2014

* Prognose (forventet, minimum og maksimum scenarie) Maximalt

5.200
= Kortsigtet varians (manedlig) svingende fra omkring +/-10% pa

opholdscentrene og +/-20% pa modtagecenteret

Minimum

4.200

= Sandsynlighedsband omkring de kortsigtede udsving 123 456 78 9101112

— Safremt man ikke tror disse er symmetriske omkring det forventede, kan dette eendres

* Sandsynlighedsvurdering vedr. de langsigtede forecasts
— Safremt man tror der er stgrre/mindre sandsynlighed for at havne i f.eks. det maksimalt forventede scenarie, kan
dette eendres

= Abne og lukkeomkostninger
— Abneomkostninger (inkl. inventar) for et center med 300 pladser er antaget at koste omkring 7,5 millioner kroner,
svarende til 25.000 kroner per plads
— Abningstid er antaget til at veere 6 maneder
— Lukkeomkostningerne for et center med 300 pladser er antaget at koste omkring 2,25 millioner kroner, svarende til
7.500 kroner per plads
— Lukketid er antaget til at veere 6 maneder

* Centertypernes fastlagte kapacitet

— For opholdscentrene og de sekundaer udrejse er det her man indtaste,r hvorvidt man gnsker at regne gkonomien
for model 1 (mange sma centre), eller man gnsker model 2 (et stort pa 1.400 og restererende sma centre)
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4.1 Mulige modeller for organisering og drift af asylindkvarteringen APPENDIKS
Input og logik for kapacitets- og budgetmodellen (2/2)

= Omkostningsstrukturen (herunder enhedsomkostningskurverne)

opstilles for hver centertype med en logik om, hvilke ydelser der er Uavikling i gennemsnitlige

faste, variable og trinvise variable omkostninger (trinvise variable enhedsomkostninger for forskellige
omkostninger betyder, at man f.eks. ansaetter en ny leerer per 125 typer af ydelser

arsperson)

— For ikke egenproducerende centre vil ydelserne ofte falde i
nedenstaende kategorier (ikke udtammende):

= Faste omk. pa kernecenteret vil typisk veere ydelser som husleje,
forsyning og ejendomsdrift mm.

o Variable omk. uanset indkvartering gennem kernekapacitet,
buffer eller ngdkapacitet vil typisk veere ydelser som
barneundervisning og fritidstilbud, social og sundhedsydelser
samt leege

o Trinvis variable udgifter tilkebes nar der opstar et behov for
bufferkapacitet og er typisk tilkab af ekstra lzerer til
voksenundervisning, sygeplejesker eller netvaerkspersoner

= Bufferpladserne antages at veere af en sadan karakter, at de hurtigt kan tilvejebringes, og at man derfor neesten
betaler samme optionspris for at have dem til radighed som for at benytte dem

o Ngdkapacitet planleegges der ikke med og tages kun i brug i "ngd”. Udgifter hertil deekker kun behovet for
huslejen (herunder ogsa forsyning mm)

— For de egenproducerende centre vil alle udgiftstyper blive set som veerende faste indenfor en kernekapacitet af

1.000 indkvarterede, hvorefter der antages at veere nogle trinvis variable

Kapacitet

Implicitte input bygget ind i modellen
* Medregner ikke tidsveerdien af penge
= |ft. de trinvis variable omkostninger antages det, at der skaffes den fornadne arbejdskraft maned til maned

= Modellen beslutter aldrig at abne noget pa en dato, som har en sadan distance til optimeringstidspunktet, at man kan
vente til naeste optimeringstidspunkt med at tage beslutningen
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4.1.2 Mulige modeller for organisering og drift af asylindkvarteringen — Udbudsgkonomi APPENDIKS
Baggrund for skalabetragtninger

Delopgaver Estimeret skala Rationale bag estimat

* ~1.000 arspersoner/~125 = Rade Kors’ og de kommunales enhedsomkostninger i 2012 var hhv. 150.000 og
barn 110.000 DKK
* Roede Kors egenproducerede ydelsen for 89 bgrn. Antaget at alle omkostninger
er faste og derfor falder lineaert beregnes det, at der skal ~125 bgrn' til at opna
en enhedspris svarende til de kommunales, som primaert kgber i markedet
= Et forhold mellem arspersoner og antal barn, der modtager undervisning pa 8:12
giver 984 arspersoner for at opna skala, hvilket afrundes til 1.000

Borneundervisning

= Optimal beboer:lzege-ratio vurderes til ~ 1.000, baseret pa operatarernes

GIEN UL beboer:leege-ratio (range: 500-1.600) og indbygger:laege-ratioen i Danmark

Leeger = ~2.000 arspersoner (1.545:1). Endvidere min. 2 lzeger for fagligt/fleksibelt miljg?
Svaepleiersker A . = Optimal beboer:sygeplejerske-ratio vurderes til ~ 75, baseret p& operatarernes
SEEELE] 150 drspersoner beboer:sygeplejerske-ratio (range: 60-134). Min. 2-3 sygeplejerske for
fagligt/fleksibelt miljg 3
Netvaerksarbejde * Ydelsen er for alle praktiske formal asylspecifik og produceres ikke i markedet.
Estimatet er derfor baseret pa:
Modtage = ~200-250
Udrejse - primaer = ~100-150 —  Optimal ratio: i form af &rspersoner per netvaerksmedarbejder for
Udrejse - sekundzer =~ 250-300 centertype (baseret pa observationer af de lavest mulige ratioer/forhold hos
operatarerne, hvor det ikke har resulteret i foragede omkostninger pa andre
Born = ~30-50 omréder med snitflader til netveerksopgaven)
Omsorg = ~90-100 — Min. 5 medarbejdere til fagligt/fleksibelt miljg i forordning med daglig
tieneste. Minimum 10 medarbejdere i miljger med dggnbemanding
Ophold = ~250-300
= ~ 125 arspersoner/100 = Langeland og Thisted padrager sig med egenproduktion cirka. omkring 1.000 kr.
voksne, der undervises hajere enhedsomkostninger, end hvad der er vurderes opnaeligt i markedet
Voksenundervisning baseret pa erfaringer fra Vesthimmerland. Antaget en lineaer sammenhaeng og

et gennemsnitligt produktionsomfang i Langeland og Thisted pa cirka 100
undervisningspladser, sa forventes der skala ved cirka 125 arspersoner

1 150.000 DKK/barn * 89 bgrn = 13,4 mio. kr. 13,4 mio. kr./ 110.000 DKK/barn = 123 barn

2 Baseret pa historiske tal, hvor ratio ligger mellem 7-8:1. 1 2012 var der 2.195 arspersoner pa opholdscentrene, hvoraf 277 modtog barneundervisning. Forholdet er repreesentativt
sammenholdt med tal fra 2011 og Q1 2013

3 Antaget at de kun er pa arbejde i "normal arbejdstid"

KILDE: Teamanalyse, interviews, operatarernes gkonomirapporter 2012 | 158



4.2 Optimeret model for organiseringen samt resulterende gkonomi APPENDIKS
Uddybning af justering af baseline i sammenhang med Asylaftalen

= Det vurderes, at den justerede baseline ikke bgr indeholde omkostninger relateret til
hovedkonto 11.51.26 "Adgang til arbejdsmarkedet og udflytning for asylansggere”, som
er oprettet i forbindelse med asylaftalen

— Det antages, at de realgkonomiske enhedsomkostninger for personer, der er udflyttet
| f.eks. selvstaendige boliger svarer til de realgkonomiske enhedsomkostninger for
personer bosat pa opholdscentre, under hensynstagen til, at meromkostningerne for
den nye boligtype isoleret set deekkes over konto 11.51.26

— | forhold til hovedkontoens underkonti; "Styrkede undervisnings- og aktiveringstiloud”,
"Styrkede tilbud til bgrne- og ungegruppen” og "Styrket radgivning” er det ligeledes
lagt til grund for baseline, at merudgifter, som falge af Asylaftalen, skal tillaegges efter
effektiviseringen af undervisning og aktivering for at opna den samlede udgiftsramme
pa omradet.

— Underkontoen, "Mere malrettet indkvartering af asylansggere”, der bestar af

ekstraudgifter kalkuleret ifm. udrejse- og modtagecentre, er ligeledes holdt udenfor
baseline
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4.2 Optimeret model for organiseringen samt resulterende gkonomi APPENDIKS
Estimat af Rode Kors’ andel af det totale effektiviseringspotentiale

Oversigt over det totale effektiviseringspotentiale fordelt pa centertyper

Million
Absolut effektiviseringspotentiale Opholdscentre Bgrnecentre Omsorgscentre Sekundaere udrejse
Tilpasning til ensartet niveau for husleje og ejendomsservice 12.0 0.8 1.1 -
Tilpasning til ensartet service pa social og sundhed 9.1 2.3 3.3 13.9
Harmonisering netvaerksmedarbejdere 6.2 4.1 3.3 9.5
@get pavirkning af beérneundervisning (inkl voksenundervisning) 10.2 0.8 0.7 15.7
Harmonisering af pavirkelige transportudgifter 6.3 - - 9.6
Andet 2.6 - - 4.0
Effektivisering 46.4 7.9 B85 52.7
Indkvarterede gennemsnit 2013/14 0.0 0.0 0.0 0.0
Rode Kors center-footprint Rede Kors center-footprint Andel af beboerne pa Estimeret andel af
2012 2013/14 centertypen effektiviseringspotentialet
* Modtage-/udrejse: ~2500 = Sekundeert udrejse/primeert = 94 % = ~50 mio.kr."
modtage?: ~2500

* Ophold: ~700 * 35% * ~16 mio.kr.

* Ophold: ~700
* Omsorg: ~150 * 100 % * ~8 mio.kr.

* Omsorg: ~150
* Bgrn: ~75 * 52% * ~4 mio.kr.

= Bgrn: ~75

1 Forudseetter flytning af alle beboere fra modtage-/udrejse hertil. Potentialet er udtryk for forskel ved at have samme type ansggere indkvarteret til ny
sekundaer good practice gkonomi i stedet for til gammel modtage/udrejsegkonomi

2 Besparelsen er beregnet ud fra at de alle flyttes til sekundaertt udrejsecenter. Potentielt kan der vaere tale om at nogle i stedet ville veere flytte til
primeert modtagecenter, for hvilket der ikke er indlagt effektiviseringspotentiale

KILDE: Teamanalyse | 160



