O
O

Den Administrative Styregruppe for
Social- og Specialundervisnings-
omrédet i den midtjyske region

Bilag fra DASSOS 22. januar 2020 e for Rammesfiaier

Prinsens Allé 5

8800 Viborg

Side
Bilag 1: Proces for udarbejdelse af Rammeaftale 2021-22 (godkendt i DASSOS, 27.11.19) 2-3
Bilag 2a: Opsamling pd kommunale indberetninger — Bgrne- og Ungeomradet 4-8
Bilag 2b: Opsamling pd kommunale indberetninger — Voksenomradet 9-13
Bilag 3: PP-opleeg vedr. kommunale indberetninger og cirkler 14-23
Bilag 4: Oversigt over forbrug af ungementorordningen (2017-2019) 24-25
Bilag 5: Oversigt over indbyggertal pr. kommune 26-27
Bilag 6: Konferencemagasin vedr. alliancen om den naere psykiatri med beskrivelse af initiativer 28-44
Bilag 7: PP-opleeg fra Socialtilsyn Midt preesenteret pA DASSOS mgde 22.1.20 45-56
Bilag 8: Notat fra KL om implementering af Feelles Faglige Begreber 57-59

Bilag 9: PP-opleeg fra Feelles Faglige Begreber preesenteret pd DASSOS mgde 22.1.20 60-72



Bilag 1

Proces for udarbejdelse af Rammeatftale 2021-22
(godkendt i DASSOS, 27.11.19)
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Forslag til proces for udarbejdelse af

Rammeaftale 2021-22

DASSOS behandler forslag til proces for rammeaftalen samt
skema til kommunale indberetninger 27.

Kommunale indberetninger indhentes via skema

1. 10.
Indledende draftelse af forslag til feelles udviklingsomrader: ----
14.

- KKR Januarkonference

- DASSOS 22.
- KD-net 24.
- KKR 5.

Mulighed for lokal politisk kommentering af forslag til
udviklingsomrader (temaer) sendes til byrad og regionsrad

Takstgruppen gennemgar og opdaterer styringsaftalen

Behandling af farste udkast til Rammeaftale 2021-22:
- Forretningsudvalget 2.

Behandling af udkast til rammeaftale 2021-22, herunder
kommentarer til udviklingsomrader fra byrad og regionsrad:

- DASSOS 12.

Godkendelse af endeligt udkast til rammeaftale 2021-22: --

- DASSOS (eventuelle justeringer godkendes via mail) 13-18.

- KD-net 29.

- KKR 17. 003

Politisk godkendelse af rammeaftalen i byrad og regionsrad 22. 15.



Bilag 2a

Opsamling pa kommunale indberetninger til Rammeaftale 2021-22
Barne- og ungeomradet
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Den Administrative Styregruppe for
Social- og Specialundervisnings-

Bilag 2 til DASSOS 22.1.20 omradet i den midtjyske region
. o . . . Sekretariat for Rammeaftaler
Opsamling pa de kommunale indberetninger til Prinsens Allé 5

8800 Viborg

Rammeaftale 2021-2022

Den 16.01.2020

Barne- og ungeomradet

Baggrund

De midtjyske kommuner har foretaget en vurdering af sammenhaengen mellem udbud og efter-
sporgsel pa det specialiserede social- og specialundervisningsomrade. Vurderingen er foretaget
via de kommunale indberetninger, som de midtjyske kommuner har besvaret i perioden
december 2019 - januar 2020.

Formalet med de kommunale indberetninger er at give et samlet overblik over, hvorvidt tilbudsvif-
ten pa det sociale omrade afspejler kommunernes behov for tilbud til borgerne. Desuden at ind-
samle viden om tendenser samt kapacitetsjusteringer pa det sociale omrade med betydning for
udvikling og koordination i det faelleskommunale- og regionale samarbejde.

Dette notat indeholder en opsamling pa kommunernes indberetninger pa det specialiserede bgrne-
og ungeomrade. Notatet er udarbejdet af Sekretariat for Rammeaftaler til brug for de indledende
droftelser vedr. Rammeaftale 2021-22. De samlede indberetninger vedlaegges i et saerskilt bilag.

Sammenfatning af tendenser pa tveers kommunerne

Kommunerne peger pa, at der generelt ses en stigning i antallet af barn og unge, der diagnostice-

res — herunder et stigende antal bgrn og unge med flere samtidige diagnoser (dobbeltdiagnoser og
komplekse diagnoser grundet fx misbrug, kriminalitet, udadreagerende adfeerd eller omsorgssvigt).
Der peges 0gsa pa, at et stigende antal bgrn far en diagnose tidligere, end det fgr har veeret tilfeel-
det.

Falgende malgrupper fremhaeves af flere kommuner som omrader, hvor der er stigende tilgang og
behov for at udvikle tilbudsviften pa bgrne- og ungeomradet:

e Et stigende antal bgrn og unge med autisme
Halvdelen af kommunerne peger pa, at der er en stigning i antallet af barn og unge, der far en
diagnose inden for autismespektret. Herunder naevner enkelte kommuner ogsd ADHD. Udvik-
lingen gger presset pa specialiserede tilbud og kompetenceudvikling i forhold til at handtere
kompleksiteten og spaendvidden i diagnoserne. F& kommuner oplyser, at de mangler tilbud til
malgruppen, mens enkelte kommuner fremhaever, at udviklingen stiller stigende krav til den
faglige udvikling af tilbud og tilgang.

005



Born og unge med psykiske vanskeligheder
Flere kommuner oplyser, at der ses et stigende antal bagrn og unge med psykiske problemer,
herunder naevnes seaerligt angst og depression som en malgruppe, der er i vaekst.

Desuden naevner et mindre antal kommuner, at der ses en stigning i antallet af unge med selv-
skadende adfeerd. Malgruppen er et indsatsomrade i Alliancen om den naere psykiatri, hvor der
arbejdes tvaersektorielt med at skabe forebyggende tiltag i kommunerne, sa faerre bagrn og un-

ge udvikler en selvskadende adfeerd.

Enkelte kommuner peger p4, at der ses et stigende antal bgrn og unge med spiseforstyrrelser.
Socialstyrelsen udsender en central udmelding vedr. borgere med sveere spiseforstyrrelser,
som kommunerne skal besvare i foraret 2020. Her vil omfanget af problemstillingen og behovet
for eventuelle tiltag i forhold til barn og unge med sveere spiseforstyrrelser blive undersggt.

Vurdering af sammenhang mellem udbud og efterspgrgsel
Kommunerne er blevet bedt om at vurdere, hvordan de overordnet set oplever sammenhaengen
mellem udbud og efterspgrgsel af tilbud pa bgrne- og ungeomradet.

Som det fremgar af figuren nedenfor, oplever 9 af kommunerne, at der er hgj grad af sammen-
haeng mellem udbud og efterspgrgsel, mens 9 kommuner oplever nogenlunde eller mindre grad af
sammenhaeng.
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Kommunernes vurderinger af sammenhasngen mellem udbud
og efterspargsel pa bgrne- og ungeomradet
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kommuner oplyser i den forbindelse, at de oplever behov for flere tilbud til:

Aflastningstilbud pa autismeomradet og for barn og unge med handicap
Tilbud til unge med flere diagnoser / komplekse problemstillinger, fx misbrug og kriminalitet
Dggntilbud til bgrn og unge med autisme
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Bemeaerkninger vedrgrende fremtidens tilbud (5-10 ars perspektiv)

Kommunerne er blevet bedt om at beskrive de mere langsigtede vurderinger for udviklingen af det
specialiserede socialomrade. Tilbagemeldingerne fokuserer pa forskellige aspekter, og kan ikke
sammenfattes i tveergaende tendenser. Nedenfor er nogle af indmeldingerne gengivet:

e Vores vision er, at normalitetsbegrebet er bredere, og at alle barn og unge oplever at blive
mgdt, som dem de er og ikke dem vi kunne gnske os, at de var. Det kraever, at vi alle arbejder
for og forpligter os til en feelles opgavelgsning og sgger at lave preecise og midlertidige indsat-
ser og styrke barnet, der hvor det er. Det kalder pa et samarbejdsgrundlag pa tveers af sektorer
og fagligheder, hvor alle er interessenter i hinandens arbejde.

e Vier optaget at af kompetenceopruste i almensystemet i forhold til at kunne handtere special-
paedagogiske behov og at sikre s& mange barn som muligt deltager i feellesskaber.

e Der er behov for at der udvikles kompetencer pa dggnomradet, og der er behov for at der sker
en radikal nyteenkning i forhold til dggntilbud til socialt udsatte barn og unge. Det ses ikke ude-
lukkende at vaere en regional opgave, men en opgave der skal tages hul pa nationalt.

e Det kunne vaere interessant at lave feelles kompetenceudvikling pa tveers af regionale og kom-
munale tilbud, iseer ift. hgjt specialiserede tilbud. Desuden at udvikle nye samarbejdskonstella-
tioner pa tvaers af kommunale og regionale tilbud.

e Partnerskaber og rolleafklaringer mellem region og kommune samt bevidsthed om den store
gkonomiske udfordring pa omradet. Rolleafklaring og forventningsafstemning mellem kommu-
nerne og de praktiserende lseger.

e Generelt vurderes det at der vil blive udviklet flere tilbud til barn og unge med autisme.

¢ Vi mangler en tilbudstype der ligger mellem indleeggelse pa BUA og anbringelse pa f.eks. soci-
alpaedagogisk opholdssted. Vi oplever ofte at bgrn/unge udskrives meget hurtigt fra en indleeg-
gelse - men uden at der er foretaget en stabilisering eller udredning ift. fremtidigt behandlings-
behov. Tilbuddet kunne veere et regionalt tilbud, hvor barnet/den unge kan indskrives i en ud-
redningsperiode.

o Ambulante tilbud frem for dggntilbud.
e Abent tilbud til ensomme unge med angst og diagnoser.

e Generelt oplever vi behov for tilpasning af tilbud til unge, hvor stofbrug og misbrug fylder mere
0g mere.

e Der er behov for at se pa overgangen ved det 18. ar, og mulighed for mere fleksible overgange
uafheengig af alder ville veere hensigtsmaessigt.

e Der vil veere fortsat fokus pa udvikling af kompetencer til tidlig indsats og forebyggelse af an-
bringelse.

e Anbringelsestilbud til barn og unge med flere diagnoser - behov for flere forskellige tilbud bade
i stedets starrelse, geografi og tilbud. Der er brug for at anbringelsesstedet kan rumme og ar-
bejde med alle diagnoserne - helhedsperspektivet og udfordringernes sammenhaeng - og ogsa
arbejde og skabe udvikling med familie og netveerk.

e Viarbejder fortsat pa at rumme flere bgrn/unge i familiepleje. Det kalder pa starre opbakning til
plejefamilier. Her kunne regionen byde ind med kompetence Igft til plejefamilier/lkommunerne.
Evt. tilbyde fleksible tilbud til anbragte. Et tilbud hvor barnet/den unge kan vaere i en kortere pe-
riode hvor der arbejdes pa at genetablere anbringelsen i plejefamilien.

007



Indberetninger af kapacitetsjusteringer
Starstedelen af kommunerne oplyser, at de ikke forventer at etablere nye tilbud eller lukke tilbud

inden for barne- og ungeomradet i de kommende ar.

Konkret er fglgende kapacitetsjusteringer meldt ind i forbindelse med kommunale indberetninger:

o Hedensted Kommune: Overvejelse om et tilbud til bgrn og unge med reduceret skema (begyn-
dende skolevaegring) som alternativ til at veere hjemme med en forzelder pa tabt arbejdsfortje-
neste. | tilbuddet arbejdes psedagogisk med de udfordringer, barnet har med kobling til hjem og
skoletilbuddet

e Herning Kommune: Hjemmebaseret tilbud til vores spiseforstyrrede bgrn og unge
Intensive hjemmebaseret tilbud med praktisk psedagogisk statte

o Silkeborg Kommune: Vi forsgger lgbende at tilpasse vores dggninstitution Solbo til den efter-
spgrgsel vi har pa bgrne handicapomradet

e Viborg Kommune: Specialundervisningsomradet. Forventer at udvikle og etablere:
- tilbud til barn med autismespektrumforstyrrelser i almen
- tilbud til bgrn med SE-problematikker i almen

¢ Ringkgbing-Skjern Kommune: Vi har netop etableret et aflastningstilbud for bgrn og unge med
handicap. Oplevelsen er at vi kan lave rigtig gode og ogsa bedre tilbud til bagrn og unge. Dette
som minimum til den samme pris men ogsa forventeligt billigere. Kan vi se andre muligheder
for at lave egne tilbud hvor kriteriet er mindst samme kvalitet til samme pris (eller gerne lidt bil-
ligere) sa gar vi efter det.

e Lemvig Kommune: Vi har ikke kommunalt tilboud af karakter som dggninstitutioner.
Vi har specialklasseraekker - her fortsaettes, men ikke uaendret. Vi har lige faet lavet en konsu-
lentanalyse, som giver anledning til justeringer. Justeringerne vil ga i retning af at inkludere fle-
re i de almene tilbud.

e Aarhus Kommune: Indenfor dagtilbudsomradet (bagrn og unge under 15 ar): Det forventes at
der etableres "back2School” tilbud for at understgtte trivsel og returnering til skolegang. Der er
ikke planlagt lukning af tilbud.
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Bilag 2D

Opsamling pa kommunale indberetninger til Rammeaftale 2021-22
Voksenomradet
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Den Administrative Styregruppe for
Social- og Specialundervisnings-

Bilag 2 til DASSOS 22.1.20 omradet i den midtjyske region
Opsamling pa de kommunale indberetninger til Prinsens Al o

Rammeaftale 2021-2022 8800 Viborg

Den 16.01.2020

Voksenomradet

Baggrund

De midtjyske kommuner har foretaget en vurdering af sammenhaengen mellem udbud og efter-
sporgsel pa det specialiserede social- og specialundervisningsomrade. Vurderingen er foretaget
via de kommunale indberetninger, som de midtjyske kommuner har besvaret i perioden
december 2019 - januar 2020.

Formalet med de kommunale indberetninger er at give et samlet overblik over, hvorvidt tilbudsvif-
ten pa det sociale omrade afspejler kommunernes behov for tilbud til borgerne. Desuden at ind-
samle viden om tendenser samt kapacitetsjusteringer pa det sociale omrade med betydning for
udvikling og koordination i det feelleskommunale- og regionale samarbejde.

Dette notat indeholder en opsamling pa kommunernes indberetninger pa det specialiserede vok-
senomrade. Notatet er udarbejdet af Sekretariat for Rammeaftaler til brug for de indledende drgf-
telser vedr. Rammeaftale 2021-22. De samlede indberetninger vedleegges i et saerskilt bilag.

Sammenfatning af tendenser pa tveers kommunerne

Der peges i de kommunale indberetninger pa en raekke tendenser og beveegelser i malgrupper,
der opleves pa tveers af kommunerne. Samtidig peger kommunerne ogsa pa en reekke specifikke
tendenser, der praeger udviklingen i den enkelte kommune.

Falgende malgrupper fremhaeves af flere kommuner som vaerende omrader, hvor der er stigende
tilgang og behov for at udvikle tilbudsviften. De mest markante tendenser, der neevnes af kommu-
nerne i forhold til malgrupper, er:

e Autisme
Naesten halvdelen af kommunerne naevner eksplicit autismeomradet, som et omrade i veekst.
Flere kommuner forventer, at den nuveerende udvikling fortseetter, hvilket indebeerer, at der er
en stigning i antallet af borgere med autismediagnoser. Herunder naevner enkelte kommuner
ogsa ADHD.

| forhold til tilbud udtrykkes der eksempelvis et behov for tilbud, der kan rumme borgere inden

for autismeomradet, sa enkeltmandsprojekter undgas. Det naevnes ogsa, at der fortsat er efter-
spargsel efter hgjtspecialiserede botilbud pa autismeomradet.
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Hjerneskadeomradet
Naesten halvdelen af kommunerne naevner eksplicit hjerneskadeomradet som et omrade, der
er i vaekst. Der opleves en tilgang af borgere med erhvervet hjerneskade.

Det naevnes, at der har veeret tilfaelde, hvor der har veeret mangel pa pladser til rehabilitering
pa specialiseret niveau. Dagtilbud til borgere med erhvervet hjerneskade efterspgrges ogsa.
En kommune naevner, at der opleves flere senhjerneskadede i den arbejdsdygtige alder, som
rammes af alvorlige hjerneskader med efterfalgende behov for specialiseret genoptraening og
botilbud. Andetsteds naevnes det, at der er en tendens til, at borgerne efter en neuropsykolo-
gisk udredning far bedre forudszetninger for udvikling.

Borgere med komplekse problemstillinger

Neesten halvdelen af kommunerne oplyser i de kommunale indberetninger, at de oplever en
stigning i antallet af borgere med komplekse problemstillinger. Der er tale om forskelligartede
komplekse kombinationer af problemstillinger med psykiatri, misbrug, sociale problemer, dob-
beltdiagnoser og udadreagerende adfeerd. Dette stiller hgje krav til de tilbud, som skal rumme
disse borgere. For eksempel naevner en kommune, at der er et voksende behov for at lave en-
keltmandsforanstaltninger, hvilket kan vaere et udtryk for manglende kapacitet eller kompeten-
cer hos eksisterende udbydere.

Region Midtjylland har i DASSOS sammenhaeng oplyst, at regionen oplever et stigende efter-
spargselspres fra kommunerne efter specialiserede tilbud til denne malgruppe af borgere.

Et stigende antal eeldre borgere med plejebehov

Flere kommuner naevner den positive udvikling, at flere borgere inden for det specialiserede
omrade lever leengere. Udviklingen medfarer et stigende antal eeldre, der har et gget plejebe-
hov inden for de forskellige malgrupper f.eks. autisme, psykiatri, komplekse problemstillinger
og misbrug. Eksempelvis neevner en kommune en veekst i borgere med misbrug og psykiatri,
som levere leengere end tidligere, hvorfor de bliver mere plejekreevende og ofte far somatiske
lidelser, der ggr det sveert at rumme dem pa specialiserede tilbud. En anden kommune nzev-
ner, at der er flere borgere pa botilbuddene, hvilket medfarer flere plejekreevende borgere.
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Vurdering af sammenheang mellem udbud og efterspgrgsel
Kommunerne er blevet bedt om at vurdere, hvordan de overordnet set oplever sammenhaengen
mellem udbud og efterspgrgsel af tilboud pa voksenomradet.

Som det fremgar af figuren nedenfor, oplever de 8 kommuner, at der er hgj grad af sammenhaeng
mellem udbud og efterspgrgsel, mens 10 kommuner oplever nogenlunde eller mindre grad af
sammenhaeng.

Kommunernes vurderinger af sammenhangen mellem udbud
og efterspargsel pa voksenomradet

Antal kommuner
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Bemaerkninger vedrgrende fremtidens tilbud (5-10 ars perspektiv)

Kommunerne er blevet bedt om at beskrive de mere langsigtede vurderinger for udviklingen af det
specialiserede socialomrade. Tilbagemeldingerne fokuserer pa forskellige aspekter, men der kan
identificeres tre mere generelle tendenser:

o Der er efterspgrges en tydelig takststruktur, gennemsigtighed i sammenhaeng mellem pris
og ydelser og fokus pa at skabe progression.

e Et gget fokus pa borgernes neermiljg, sa der skabes indsatser sa taet pa borgernes hjem,
herunder mulighed for at udbygge tilbud til borgere i egen bolig som alternativ til botilbud og
udvidelse af egne tilbud.

e Udvikling af nye tilbudstyper, herunder samarbejde om kommunal samdrift af tiloud.
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Indberetninger af kapacitetsjusteringer
Konkret er fglgende kapacitetsjusteringer meldt ind i forbindelse med kommunale indberetninger.

e Hedensted: Vi har dbnet vores eget §107 tilbud, hvor primzert unge afklares til enten egen bolig
eller leengerevarende botilbud.

e Herning: Vi udvider kapaciteten med 10 leengerevarende botilbudspladser for voksne menne-
sker, der er udviklingshaemmede, i 2020 og 8 laengerevarende botilbudspladser pa autistomra-
det (Mosaikken) i 2021.

e Silkeborg: Silkeborg Kommune abner i lgbet af 2020 nyt forsorgstilbud med 12 pladser + 2
herbergspladser. Forsorgstilbuddet erstatter det eksisterende forsorgstilbud i Borgergade, hvor
der var 6 pladser. Silkeborg Kommune meddelte i forbindelse med de kommunale indberet-
ninger i 2017, at et antal tilbud (Horsensvej, Tulipanvej samt dele af Arendalsvej) planlsegges
nedlagt, nar et nyt tilbud er indflytningsklar. Det nye tilbud, Alderslyst, med 36 pladser, er klar til
abning i 1. kvartal 2020. @get efterspargsel pa pladserne betyder imidlertid ogsa, at nedleeg-
gelsen af dele af Arendalsvej udskydes.

¢ Ringkgbing-Skjern: Vi har d. 1.4 overtaget et tilbud Holmehusene fra Sundhed og Omsorg i
Ringkgbing Skjern kommune, hvor belaegningen kun var 50 %. Malgruppen er borgere med
erhvervet hjerneskade. Vi har udvidet belaegningen og forventer at na 100 % belsegning pa 26
pladser inden arets udgang. Dermed har vi udvidet vores kapacitet.

e Lemvig: Vi forventer at etablere et botilbud for borgere inden for malgruppen af borgere med
psykiatriske problemstillinger, herunder i kombination med udad reagerende.
Det endelige analysearbejde, der skal danne grundlag for den praecise definition af malgrup-
pen, er dog endnu ikke endeligt tilvejebragt.

e Randers: Med afseet i en stigende efterspgrgsel pa botilbudspladser til borgere med autisme
etablerer Randers Kommune i 2021 op til 17 botilbudspladser til malgruppen.

e Aarhus: Pa savel unge- og voksenhandicapomradet som pa omradet for udsatte voksne og so-
cialpsykiatri planlaegges etableringen af en raekke nye botilbudspladser i perioden 2020-2023.
Byradet har bevilliget anleegsmidler til botilbudspladser efter hhv. SEL § 105 og § 107 samt
pladser i skeeve boliger efter SEL § 149a.

| perioden 2020-2023 planleegges pa det samlede unge- og voksenhandicapomrade i alt etab-
leret 144 nye botilbudspladser. P& omradet for Socialpsykiatri og Udsatte Voksne planleegges i
perioden 2020-2022 etableringen af i alt 49 nye botilbudspladser.
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Bilag 3

PP-opleeg vedr. kommunale indberetninger og cirkler
(preesenteret pa DASSOS mgde den 22.1.20)
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Sammenhaeng mellem udbud og

efterspgrgsel — Bgrn og unge omradet

Kommunernes vurderinger af sammenhangen mellem udbud
og efterspargsel pa barne- og ungeomradet
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Sammenhaeng mellem udbud og

efterspgrgsel — Voksenomradet

Kommunernes vurderinger af sammenhangen mellem udbud
og efterspergsel pa voksenomradet

Antal kommuner
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Tendenser | kommunale indberetninger

til Rammeaftale 2021-22

B@rn og unge:

* Flere med diagnoser generelt - og de gives tidligere, end det far har veeret tilfeeldet
* Ofte flere samtidige diagnoser (dobbeltdiagnoser)

®* Flere med diagnoser inden for autismespektret

* Flere med psykiske lidelser — konkret naevnes stigning i angst og depression + selvskade

Voksne:

® Stigende antal voksne med autisme
* Hjerneskadeomradet vokser

* Borgere med komplekse problemstillinger — naevnes af halvdelen af kommunerne — ogsa en
malgruppe regionen har fremhaevet ift. oplevet efterspggspres efter tilbud

* Flere aldre borgere med plejebehov
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Formalet med ‘cirklerne’

Vision: At vi ved, hvor viden er, og at vi kan dele den.
* Logfte kvaliteten af tilouddene til borgerne

® Forbedre velfeerdsgkonomien

® Finde alternativer til pladsudvidelser
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Mulige temaer for cirklerne

Temaerne udvaelges | overensstemmelse med Rammeaftalens
udviklingsomrader.

Kan eksempelvis veere:

®* Borgere med kompleks autisme diagnose, fx i kombination
med ADHD og kriminalitet

® Selvskade og spiseforstyrrelser

* Balancen mellem personlig frihed og magtanvendelse — mere
veerdighed og billigere lgsninger
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Opgaver

® Et vidensnetveerk hvor specialiseret viden er samlet, og hvor
kommunerne kan henvende sig m.h.p. sparring i konkrete
sager eller handtering af problemstillinger

® Et udviklingsforum, hvor der teenkes innovativt ift.
kvalitetslgft, afpravning af alternativer til traditionelle
kapacitetsudvidelser (fx inspiration fra demensomradet)

® Et forum, hvor udfordringer ift. lovgivning og nationalt
fastsatte rammer kan adresseres til relevante ministerier, KL
mv.
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Organisering

® Cirklerne nedseaettes af DASSOS og arbejder ud fra et klart
defineret kommissorium

* Udgangspunkt: starte med ét tema pa et omrade, der virkelig
presser 0s

® Cirkler etableres tidsbegreenset med tydelige evalueringer

® Cirklen skal sammenseaettes af videnspersoner/
fagprofessionelle med hgijt specialiseret viden inden for det
konkrete tema

® Det er ikke alle kommuner, der skal repraesenteres i cirklen.
Eksempelvis 2 fagpersoner fra regionen og 3 fra
kommunerne. Andre ma gerne aktiveres

® Der skal vaere en tovholderkommune o
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Oversigt over forbrug af ungementorordningen (2017-2019)
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Bilag 4 til DASSOS 22.1.2019

Oversigt over forbrug af ungementorordningen (2017-2019)

Antal unge i forlgb ved ungementorordning - fordelt efter bopaelskommune *

Kommune

2017

2018

2019

| alti perioden

Favrskov

3

2

Hedensted

1

Herning

Holstebro

Horsens

Ikast-Brande

Norddjurs

Randers

AININ|N

NI~ |>

Ringkgbing-Skjern

Silkeborg

NIRPIWINIWIN

Skanderborg

e

Skive

Struer

Syddjurs

Viborg

Aarhus

Lemvig

Samsg

Odder

Vesthimmerland

PP |IOOCOIRPIOWIOCOIRLINIWIFL|IO|0[(O|(00|OC|N|(FL U

| alt

18

23

17

(93
[*]

* Tal fra Hammel Neurocenter, den 6. januar 2020
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Bilag 5

Oversigt over indbyggertal pr. kommune
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Bilag 5: Oversigt over indbyggertal pr. kommune

Folketal den 1. i K4 2019

2019K4

Favrskov 48.404
Hedensted 46.685
Herning 89.085
Holstebro 58.566
Horsens 91.296
lkast-Brande 41.506
Lemvig 19.748
Norddjurs 37.360
Odder 22.854
Randers 97.886
Ringkgbing-Skjern 56.622
Samsg 3.665
Silkeborg 93.782
Skanderborg 62.479
Skive 45.924
Struer 21.014
Syddjurs 42.976
Viborg 97.084
Aarhus 349.977
Total 1.326.913

Kilde: Danmarks Statistik
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Bilag 6

Konferencemagasin vedr. alliancen om den naere psykiatri
med beskrivelse af initiativer
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Den naere psykiatri
Borgeren | cenfrum




Deltagere i Alliancen

» Region Midtjylland

e PLO Midtjylland

e Bruger- og pargrendecrganisationer
indenfor psykiatrien

e Favrskov Kommune

e Hedensted Kommune

e Herning Kommune

e Holstebro Kommune

e Horsens Kommune

e |[kast-Brande Kommune

e Lemvig Kommune

e Norddjurs Kommune

e Odder Kommune

e Randers Kommune

e Ringkghing-Skjern Kommune
e Samsg Kommune

e Silkeborg Kommune

e Skanderborg Kommune

e Skive Kommune

e Struer Koommune

e Syddjurs Kommune

e Viborg Kommune

e Aarhus Kommune

De deltagende kommuner er opdelt i klynger

Klyngerne er en geagrafisk opdeling af knmmunerne med

udgangspunkt i regionens akuthospitaler. Der er i alt fem

klynger i Region Midtjylland, og kemmunerne er

knyttet op pa de hospitaler, de primaert anvender.




En fzlles retning for den naere psykiatri

- med borgeren i centrum

Alliancen om den nzere psykiatri er et unikt samarbejde
mellem de 19 midtjyske kammuner, Region Midfjylland,
PLO-Midtjylland samt bruger- og pargrendeorganisationer
i psykiatrien. Malet er at give en bedre hjzelp til psykisk
sarbare borgere med psykiske udfordringer og forebygge,
at psykiske lidelser opstar og udvikler sig. Kort sagt, vil vi
sikre sammenhazng i den hjzelp, vi hver iszer star for som
en del af et samlet forlgb for borgeren.

Alliancen er dannet af Kommune Kontaktradet (KKR) pa
en konference i marts 2018 for at forbedre og udvikle den
naere psykiatrii Midtjylland. Baggrunden er, at stadig flere
borgere rammes af psykiske lidelser. Den naere psykiatrier
udtryk for hjeelpihverdagslivet indenfar de rammer, barge-
ren befinder sig. Den hjaelp spiller en afggrende rolle bade
i at forebygge psykiske lidelser, og nar man skal kamme
sig efter en psykisk sygdom.

Mange borgere med psykiske lidelser har komplekse pro-
blemer og brug for hjselp fra det rigtige tilbud. Ofte gar
tilbuddene pa tveers af de kommunale forvaltningsomra-
der,denregionale behandlingspsykiatri og almen praksis.
Det er helt afggrende, at borgerne far den hjeelp, de har
brug far, uanset om det er kemmune, region, egen laege
eller frivillige, der tilbyder hjzlpen. Det vigtige er, at der er

sammenhaeng i tilbuddene.

I Alliancen vil vi forbedre og udvikle den naere psykiatri
i Midtjylland. Vi har forpligtet os selv og hinanden pa at
arbejde taettere sammen. Det betyder bl.a., at vi er feelles
om flere lgsninger, s borgerne far mere ensartet hjzelp af

samme hgje kvalitet.

Alliancens fgrste indsatsomrader er politisk prioriteret i regi
af Sundhedsaftalen 2019-2023, og omhandler at finde
falles Igsninger for at hjzelpe bgrn og unge i mistrivsel

samt voksne borgere med svaer psykisk sygdom.

Sammen har vi i foraret 2019 sat ti udviklingsinitiativer i
gang, der malrettet skal sikre mere sammenhaengende og
bedre hjzelp til de prioriterede malgrupper. Nogle initiativer
udvikles og afprgves i samarbejde mellem et hospital og de
omkringliggende kommuner (klyngerne), andre i enkelte
kommuner og tvaergaende tvaersektorielle arbejdsgrupper.
Udviklingsprocesserne skal bl.a. afklare, am lgsninger kan
og skal spredes til alle kammuner i regionen gennem fx

samarbejdsaftaler mellem alliancens parter.

| kan pa de fglgende sider laese en kort beskrivelse af alle
initiativerne. Initiativerne er i forskellige processer, hvilket
er vigtigt at have for gje - nogle er klar til politisk godken-
delse, nogle er klar til afprgvninger og andre udvikles der

fortsat pa.

SIDE 3
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Alliancens faelles vision

Med bhorgeren ved roret i den nare psykiatri

Vivil arbejde for at forbedre indsatsen rettet mod borgere. Det vil vii en staerk alliance

mellem borgere, pargrende, kommuner, praktiserende lzeger og haospitaler.

1 Alliancen arbejder vi for at:

» Tage udgangspunkt i borgerens drgmme og @nsker for fremtiden

« Prioritere forebyggelse, behandling og rehabilitering af psykiske sygdomme pa
linje med behandling af somatiske sygdomme

* Inddrage og understgtte familie og netvaerk omkring borgeren

» Handle hurtigt ved tegn pa mistrivsel eller forvaerring af psykisk sygdom

* Tilbyde den rette hjzelp i rette tid til borgere, der har brug for stgtte eller behandling




De 10 initiativer

MENTAL SUNDHED HOS BORN 0G UNGE SIDEG-9

INITIATIV 1 // En fzlles forpligtende plan

INITIATIV 2+4 // Den gode overgang mellem folkeskole og ungdomsuddannelse,
herunder trivselsvejledere

INITIATIV 3 // OQOplysning om sacial (mis)forstaelse: "Jeg er helt narmal”

INITIATIV 5  // Afprgvning af en fremskudt regional funktion i bgrne- og ungdomspsykiatrien

INITIATIVER | FORHOLD TIL VOKSNE BORGERE MED

SIDE10 - 13
SVZAR PSYKISK SYGDOM
INITIATIV 6  // Enborger - ét fzlles forlgb
INITIATIV 7  // Sundhedsvisitationer i alle klynger
INITIATIV 8 // Initiativer for de mest udsatte borgere
INITIATIV 9  // Udgaende ambulante feams
TVZARGAENDE INITIATIVER SIDE 14 - 15

INITIATIV 10 // IT og kommunikation pa tvaers

INITIATIV 11  // Bedre forebyggelse og behandling af selvskade
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INITIATIV 1

En feelles
forpligtende plan

Formal

Alle bgrn og unge, som henvises til Bgrne- og
Ungdomspsykiatrisk Afdeling (BUA), fartjener
at blive mgdt af et velfungerende og fleksibelt
system. Samarbejdet mellem de parter, som er
involveretide unges forlgb, skal styrkes og ko-

ardineres gennem en fzelles forpligtende plan.

Der er behov for at skabe bedre sammenhang
og klar ansvarsfordeling mellem skoletilbud,
Paedagogisk Psykologisk Radgivning (PPR),
praktfiserende lzeger og regionspsykiatrien
for bgrn og unge, som henvises til Bgrne- og
Ungdomspsykiatrisk Afdeling gennem en fal-
les farpligtende plan. Planen skal skabe bedre
sammenhang og klaransvarsfardeling mellem

de involverede parter med barnet i centrum.

Hvem star bag, og hvad er status?

Med Randersklyngen som facilitator har Harsens-, Aarhus-, Midt-
og Randersklyngerne udviklet et felles, forpligtende forlgb og en
handleplan. Modellen gar ud pa at skabe:

e Bedre sammenhang og klar ansvarsfordeling omkring
barnets/den unges forlgb.

e Hurtigere og mere malrettet indsats til barn/ung og familie.

« Enindgang til alle regionens kammuner for praktiserende
lzeger, somatiske bgrne- og ungeafdelinger og Bagrne- og
Ungdomspsykiatrisk afdeling.

e Mulighed for at fagprofessionelle far adgang til sparring
med andre fagprofessionelle herunder Bgrne- og Ungdoms-
psykiatrisk afdeling.

e Mere kvalificerede henvisninger til Bagrne- og Ungdoms-

psykiatrisk afdeling.

Madellen er udviklet, faerdiggjort og klar til afprgvning. Naeste skridt

er saledes afprgvning af madellen i en enkelt kommune.




INITIATIV 2 + &4

Den gode overgang mellem folkeskole
og ungdomsuddannelse, herunder trivselsvejledere

Formal

I overgangen fra folkeskole til ungdomsuddan-
nelse er et stigende antal unge psykisk sarbare.
Foruddannelsesparate unge giver overgangen
filungdomsuddannelse mulighed for vaekst og
positive forandringer, men det kan ogsa vaere
en sarbar fase med risiko for stagnation og
negativ udvikling. Tidlig opmaerksomhed giver
rettidigt fokus pa sma indsatser, der kan gare

en stor forskel for den unges trivsel.

Initiativet skal sikre, at vigtig viden om den
unges trivsel overdrages fra folkeskolen fil
den modtagende ungdomsuddannelse, og at
eventuelle vigtige relationer kan fglge med i
overgangen. Initiativet skal ogsa afdaekke, om
der er behov for et faelles koncept for udbre-
delse af trivselsvejledere, frivillige og profes-

sionelle, ung til ung radgivning og andre tiltag.

Hvem star bag, og hvad er status?

Initiativet udvikles i Randersklyngen sammen med ungdomsuddan-
nelser. Udviklingsarbejdet er sat i gang gennem et kick-off mgde,
hvor der deltog repraesentanter fra stgrstedelen af ungdomsuddan-
nelserne i Randersklyngen. Det blev efterfulgt af en workshop med

henblik pa at udbrede initiativet til alle fem klynger.

Mange ungdomsuddannelser og flere folkeskoler har etableret for-
skellige former far stgtteardninger, nogle steder med professionelle
psykologer tilknyttet og andre steder inddrages frivillige stgttefor-
eninger. De skal fungere som inspiration til yderligere udbredelse

af trivselsvejledere i alle klyngerne

Der nedsaettes nu en arbejdsgruppe i Randersklyngen, der skal
udarbejde et koncept for den gode overgang fra folkeskole til ung-
domsuddannelse med inspiration fra Danmarks Evalueringsinstitut
og Horsens Kommune, som begge har udarbejdet anbefalinger fil

den gode overgang fra folkeskaole til ungdomsuddannelse.

Initiativet skal udvikles og afprgves ved det kommende skaoleskifte

for unge i sommeren 2020.

SIDE 7
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INITIATIV 3

Oplysning om social (mis)forstaelse:

”Jeg er helt normal”

Formal

De unge spejler sig i hgj grad i hinanden - og
med Facebook, Instagram, Snapchat og andre
sociale medier, er der meget fokus pa at udstille
det "perfekte liv’. Det bekraefter demien faelles
misforstaelse af det ‘normale ungeliv’.

For at synligggre flertalsmisforstaelser om
det normale ungeliv er initiativ 3 reftet imod
at skabe st@rre bevidsthed om ef normalf liv
som ung. Formalet er at prikke til - og pavirke
bevidstheden blandt unge for at gge de unges

robusthed og bevidsthed om, at ‘jeg er helt

normal’, ogsa nar livet opleves svaert.

Hvem star bag, og hvad er status?

Med inspiration fra Sundhedsstyrelsens materiale om alkohol og
rusmidlertil 7.-9. klassetrin udvikles et filsvarende koncepft, der skal
gges bevidstheden blandt de unge om, hvad et "7narmalt” ungeliv er.

Konceptet udvikles med Aarhus kommune som tovholder i sam-
arbejde med Metodecentret. Alle 19 kommuner er inviteret ind i

udviklingsarbejdet, hvor Sundhedsstyrelsen ogsa deltager.

Konceptet skal afpraves i folkeskoler. Resultatet af arbejdet bliver
et undervisningsmateriale til alle kammuner fil brug i folkeskale-
klasser, vejledninger til lzerere, SSP-konsulenter med videre samt

en sprednings- og kommunikationsstrategi for indsatsen.



INITIATIV 5

Afprgvning af en fremskudt
regional funktion i borne- og ungdomspsykiatrien

Formal

Flere og flere bgrn og unge keemper med psy-
kisk sarbarhed, mentale sundhedsproblemer
og psykiske lidelser. Samtidig kan bgrn og
unge med mistrivsel og tegn pa en psykisk
lidelse, som lette tilfeelde af angst og depres-
sion, have vanskeligt ved at fa den rette hjzelp
isamspillet mellem den regionale psykiatriog
de kommunale indsatser. Derfor er der pa sats-
puljeaftalen for 2018-2021 afsat midler til en
fremskudt funktion i bgrne- og ungdomspsy-
kiatrien (BUA).

Formalet med puljen er at styrke indsatsen far
de bgrn og unge, som ikke har behov for en
indsats i bgrne- og ungdomspsykiatrien, men
har et behav for enintensivindsats i narmiljget.
Samtidig er formalet at styrke samarbejdet pa
tveers af sektorer om integrerede indsatser for

malgruppen.

Hvem star bag, og hvad er status?

Region Midtjylland har sammen med 14 midtjyske kammuner faet
filsagn om Satspuljemidler til at afprgve tre delprojekter fra 2018
til 2021.

Delprojekt 1: Forebyggelse af angst og depression hos bagrn og
unge. Formalet er at nedbringe antallet af bgrn og unge, der lider
af angst og depression. Dette sker gennem fokus pa den tidlige

forebyggelse og opkvalificering af fagprofessionelle og forzeldre.

Delprojekt 2: Forebyggende indsats ved begyndende skolevaegring.
Formalet med delprojektet er at udvikle en systematisk og videns-
baseret praksis for det tidlige, opsporende og forebyggende arbejde
med bgrn og unge, der udviser begyndende skolevaegring pa grund

af lettere psykiske vanskeligheder.

Delprojekt 3: Henvisning for almen praksis. Formalet er at give de
alment praktiserende laeger en mulighed for at henvise til kommu-
nen som alternativ til henvisning til barne- og ungdomspsykiatrien.
Viden fra projekterne vil blive inddraget i alliancens arbejde blandt
andet ved at sikre, at deltagere fra relevante delprojekter indgar i

udvikling og kvalificering af alliancens andre initiativer.
En afsluttende konference for de tre delprojekter er i stgbheskeen.

Dermed kan den opsamlede viden formidles bade pa tveers af del-

projekterne og til de kommuner, som ikke er med i projektet.

SIDE 9
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INITIATIV 6

En borger - ét flles forlgb

Formal

En borger - ét faelles forlgh handler om at ud-
vikle samarbejdet om borgerens forlgb fra start
til slut pa tvaers af kommuner, regionspsyki-
atrien og de praktiserende lager, sa der er

sammenhang i indsatsen for bargeren.

Hvem star bag, og hvad er status?

Randersklyngen og Aarhusklyngen udvikler og afpraver lgsnings-
modeller.

Pa vej mod job trods svaer psykisk sygdom

Vived, at en tilknytning til arbejdsmarkedet er essentiel for at sikre
baorgerens mentale sundhed. Aarhusklyngen arbejderi farvejen med
en maodel, der har til hensigt at fastholde borgere med psykisk syg-
dom pa arbejdsmarkedet. Modellen hedder Morfeus. Initiativet har

forelgbigt vist gode resultater for borgere, der har vaeret i et forlgb.

Forebyggelse af akutte indleeggelser (psykiatri) - den rigtige lgsning

i situationen samt den gode udskrivelse

Randersklyngen arbejder med tiltag som skal forebygge akutte

psykiatriske indlaeggelser - der arbejdes konkret pa at finde en bedre

lzsning end indlaeggelse, hvis muligt. Der arbejdes kankret med:

o indfgrelse af speciallaegetelefan, hvor Hospitalsvisitationen kan
viderestille praktiserende lzeger til en psykiatrisk speciallzege,

o forandringspakker, hvor en borger med psykosaciale problemer
indlaegges 1. gang kantaktes kammunen, som ringer borgeren
op fgrstkommende hverdag,

o akutte netvaerksmader mellem relevante parter, nar en borger

har haft gentagne indlzeggelser.

Derudover arbejder Randersklyngen med den gode udskrivelse, der
skal sikre, at personer med psykisk sarbarhed far den ngdvendige
stgtte til egen mestring efter udskrivelse fra en psykiatrisk indlag-
gelse. Dette arbejde er far at sikre en sammenhangende indsats
mellem kommune, region og praktiserende lzeger samtidig med, at

borgeren er selvbestemmende i eget forlgh.

SIDE 10
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INITIATIV 7

Sundhedsvisitationer i alle klynger

Formal

Alle med akut sygdom skal henvises til den
rette behandling fra start. Det vil initiativ 7 sikre
ved at understgtte fx vagtlaegers og praktise-
rende laegers visitationer af borgere med akut

psykisk sygdam.

Malsaetningen er, at laeger skal have let adgang
filog overblik aver alle tilgengelige akuttilbud
sam bliver tilbudtiklyngerne. Det gaelder bade
psykiatriske og somatiske tilbud. Derfor skal et
averblik over de tilgaengelige psykiatriske akut-
filbud ligge tilgengeligt hos og formidles fra
sundhedsvisitationer pa de fem akuthospitaler.

Ved at have sundhedsvisitationer med averblik
over tilbud sikrer vi, at bargerne altid bliver visi-
feret til det relevante tilbud i en akut situation,
uanset om borgeren har behov for en akut
indlzeggelse, om der er brug for en tid dagen
efter, eller om borgeren vil have mest gavn af
et kommunalt tilbud.

Sundhedsvisitationerne bliver altsa et sup-
plerende tilbud om overblik og koordinering
i de situationer, hvor aktgrerne ikke har fuldt

overblik over mulighederne.

Hvem star bag, og hvad er status?

Bag initiativet star parterne bag Sundhedsaftalen i Region Midtjyl-
land: regionen, kommunerne og Praktiserende Lagers Organisation
i Midtjylland (PLO-M). Region Midtjyllands Sundhedskoardinations-
udvalg godkendte den 13. december 2019 en tvaersektoriel samar-
bejdsaftale om sundhedsvisitationer. Samarbejdsaftalen beskriver
de overordnede ambitioner og rammer for sundhedsvisitationerne,
som skal etableres i de eksisterende hospitalsvisitationer pa regio-

nens fem akuthospitaler.

Samarbejdsaftalen skal godkendes i Regionsradet og i de 19 kom-
muners byrad for derefter at blive implementeret i de fem klynger

i regionen.
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INITIATIV 8

Initiativer for de mest udsatte borgere

Formal

De mest udsatte borgere med svaer psykisk
sygdom har behov for en styrket fzelles ind-
sats, da det ofte er disse borgere, der falder
mellem stolene. Det er borgere med psykisk
sygdom og misbrug, selvskadende adfaerd og
udadreagerende adfaerd - og ofte en kombi-

nation af disse.

Malet med initiativ 8 er at styrke samarbej-
det mellem regionen, kommunerne og prak-
fiserende laeger om de mest udsatte borgere
gennem konkret udvikling, kvalificering og

afprgvning af lgsningsmodeller.

Hvem star bag, og hvad er status?

Midtklyngen

Midtklyngen arbejder med implementering af tvaersektarielle teams,
som har et helhedsorienteret fokus pa borgeren og borgerens mal
og gnsker. Den spaede erfaring er, at feammedarbejderne oplever
hurtigere fremgang i samarbejdet om borgernes forlgb end tidligere.
Malgruppen er borgere med problemstillinger som psykiatri, social

udsathed og misbrug eller svaer psykiatri uden misbrug.

Vestklyngen

Vestklyngen arbejder med at afprgve og udvikle en samarbejdsmo-
del med fokus pa teams, hvar malgruppen er borgere, der samtidig
med deres psykiske sygdom har et misbrug. Klyngens evaluering af
arbejdet med teams har sat fokus pa spgrgsmal om, hvem der bar

inkluderes i de givne teams, hvor ofte tfeamdeltagerne bgr mgdes

og intern teamkommunikation.
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INITIATIV 9

Udgaende ambulante teams

Formal

Initiativet har til formal at styrke indsatsen for
borgere med psykisk sygdom i neermiljget.
Dette ved at styrke den udgaende ambulante
kapacitetivoksenpsykiatrien og samarbejder
herom. Som en del af det regionale budgetfor-
lig for 2019 afsatte regionsradet 50 mio. kr.
til et Igft af psykiatrien, heraf 8 mio. kr. til en
harmonisering af den udgdende ambulante
aktivitet pa tvaers af regionen. Formalet er at
skabe hurtig kantakt, forebygge indlaeggelser

og fremme tidlig udskrivelse.

De udgdende teams kan rykke ud til borge-
rens hjem og foretage ambulant behandling i
hjemmet. Hensigten er at skabe hurtig og teet
kontakt ved behov og dermed farebygge en
indlzeggelse eller fremme tidligere udskrivelse.
Indsatsen i de udgaende teams er ofte korte-

revarende intensive forlgb (4-8 uger).

Der er udgaende regionale teamsi alle klynger.
I fire klynger (Aarhus, Midt, Vest og Randers) er
der tale om flere udgaende teams, hvor nogle
daekker flere kcemmuner, mens andre daekker
én kommune. | en enkelt klynge (Horsens) er
der tale om ét udgaende team, der daekker

klyngens fire kommuner.

Hvem star bag, og hvad er status?

Der eriregi af Alliancen om den naere psykiatri udarbejdet et ram-
mepapir for samarbejdet mellem kammuner, region og almen praksis

om regionale udgaende teams i psykiatrien.

Fem samarbejdsprincipper udggr kernen i rammepapiret. Det handler
bl.a. om gensidig samarbejds- og informationspligt, kort reaktions-

tid, tilgaengelighed, relationsdannelse og radgivning og sparring.

Den 30. oktober 2019 godkendte Sundhedskoordinationsudvalget
et udkast til rammepapir for samarbejdet mellem region, kommu-
ner og almen praksis om regionale, udgaende teams i psykiatrien.
Rammepapiret er sendt til politisk godkendelse i de 19 kommuner
og i regionsradet med henblik pa ikrafttraedelse 1. januar 2020 og
med 2020 afsat til udmgntning. Selve udm@ntningen aftales i det

lokale klyngesamarbejde.

SIDE 13
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INITIATIV 10

IT og kommunikation pa tvaers

Formal

Formalet med initiativ 10 er at skabe velfun-
gerende elektronisk kammunikation mellem
region, kommune og praktiserende lzger.
Kommunikation pa tvaers indenfar psykiatrien
er en udfordring, da mange forskellige sekto-
rer og kommunale forvaltninger er involveret
samtidig med at de vaerktgjer, der anvendes
(Medcom-standarder), i hgj grad er rettet mod
somatisk sygdom - ikke psykisk sygdam. En
velfungerende tveaersektoriel kammunikation
kan saledes understgtte de gvrige initiativer i

Alliancen og komme borgerne til gavn.

Hvem star bag, og hvad er status?

En tvaersektoriel arbejdsgruppe med repraesentanter fra region,
kommuner og praktiserende laeger har arbejdet med at finde anbe-
falinger til at sikre elektronisk kommunikation. Gruppen har arbejdet
med at identificere problemstillinger og barrierer for den elektroniske

kommunikation pa tvaers af sektorer.

Gruppen har formuleret en raekke anbefalinger for bedre kammuni-
kation med inspiration fra andre landsdele og eksisterende erfaringer
i Midtjylland. Gruppen har skitseret to konkrete forslag fil, hvordan
den elektroniske kommunikation pa kortere sigt kan styrkes indenfar
psykiatriomradet. Begge forslag tager udgangspunkt i eksisterende
Izsninger, og hvordan fremtidig brug kan styrke den tvaersektorielle

kommunikation. Der arbejdes videre med implementering af de

pagaeldende anbefalinger.
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INITIATIV T

Bedre forebyggelse og behandling af selvskade

Formal

Selvskadende adfzerd blandt unge er gennem
en arraekke blevet et meget udbredt feenomen
i hele den vestlige verden. Ogsa i Danmark er
deride senere ar lavet flere studier, som viser
en staerkt bekymrende udvikling.
Udviklingen i antallet af unge der selvskader,
indskriver sigien bredere problemstilling om-
kring stigende psykisk mistrivsel blandt unge
i Danmark, og flere peger pa at udbredelsen
af mistrivsel og selvskadende adfaerd viser, at
der er tale om et regulaert folkesundheds- og
samfundsproblem. Litteraturen peger p3, at
der er risiko for, at de unge fortsaetter med at
skade sig selvimange ar, hvis selvskaden ikke
bliver behandlet.

Selvskade har store konsekvenser bade for
den der selvskader, for de pargrende, for det
frontpersonale, som eri kontakt med den selv-
skadende, og for samfundet som helhed.
Generelt repraesenterer selvskadende adfaerd
en meget star behandlingsmaessig udfordring,
og der er mangel pa konkrete indsatser, som
er rettet mod opsporing, forebyggelse og be-
handling af selvskade.

Der erderfar behov for en langt mere systema-
tisk og bredere indsats end tilfaeldet er i dag
- bade kommunalt, regionalt og tvaersektori-
elt - for at forebygge, at stadigt flere udvikler

behandlingskraevende selvskade.

Hvem star bag, og hvad er status?

En arbejdsgruppe bestaende af repraesentanter fra region, kommu-
ner, praktiserende lzeger og Landsforeningen mod spiseforstyrrelse
og selvskade (LMS) er med dette afszet i gang med at udarbejde en
reekke anbefalinger, sa der kan skabes en bredere og mere sam-
menhangende pallette af tilbud, som er malrettet forebyggelse og
behandling af selvskade. Sezerligt er fokus pa etablering af tidligere
indsatser, sa feerre unge udvikler behandlingskraevende eller svaer
selvskade.

Arbejdsgruppen er i proces, hvor der arbejdes med muligheder for
nye samarbejder, bade i forhold til at etablere en mere systematisk
og tidligindsats i kommunerne, faelles kompetenceudvikling mellem
sekforerne og bedre, mere sammenhangende forlgb for borgere,
der har selvskadende adfzerd. Der arbejdes nu videre med at kon-

kretisere mulighederne.

SIDE 15
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ALLIANCEN

EN FALLES RETNING FOR DEN NARE PSYKIATRI
| REGION MIDTJYLLAND

Yderligere information samt kontaktoplysninger pa

www.sundhedsaftalen.rm.dk/Den-naere-psykiatri/

Her kan du ogsa lgbende fglge den videre udvikling i
forhold til initiativerne og Alliancen generelt.

BUCHS.DK




Bilag 7

PP-oplaeg fra Socialtilsyn Midt
(preesenteret pa DASSOS mgde den 22.1.20)
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Oplaeg DASSOS

Tirsdag den 22. januar 2020
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Tilfredshedsundersggelse 2019

Tilbuddenes tilfredshed

Meget
utilfreds

Meget tilfreds Tilfreds Hverken/eller

39% 52% 6% 2% 1%
31% 52% 14% 2% 1%
22% 58% 14% 5% 1%
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Tilfredshedsundersggelse 2019

Plejefamiliernes tilfredshed

Meget tilfreds Tilfreds Hverken/eller

39% 52% 6%
31% 52% 14%
42% 45% 9%

2%

2%

1%

Meget
utilfreds

1%

1%

0%
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Kommunemgder 2019

Oversigt over arsmgder for kommuner og region 2019 (januar 2020)

* Region Midtjylland

* Lemvig
e Struer

e Skive

* Viborg

* Ringkegbing-Skjern (kun bgrneomradet)
* lkast-Brande (24. januar 2020)

* Herning

« Arhus (23. januar 2020)

* Skanderborg

* Sams@ (2019 aflyst)

* Horsens
*  Favrskov
* Randers
* Norddjurs
e Syddjurs

* Holstebro (2019 aflyst)

049



Kommunemgder 2019

* Generelt meget positive tilbagemeldinger om samarbejdet med Socialtilsyn
Midt, herunder handtering af presse, enkeltsager, matchning m.m.

* Enkelte kommuner kan have konkrete sager, som skal drgftes + afklarende
spgrgsmal til rapporter, lovgivning m.m.

* Justering af kontakt drgftes og aftaler indgas om ngdvendigt
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Sanktionstal 2018

Antal iveerksatte pabud

Plejefamilier: 2 pabud fordelt pa 2 plejefamilier
Tilbud: 6 pabud fordelt pa 5 tilbud

Antal iveerksatte skaerpede tilsyn

Plejefamilier: ingen skaerpede tilsyn
Tilbud: 5 skeerpede tilsyn

Antal tilbagekaldte godkendelser

Plejefamilier: 8 tilbagekaldte godkendelser og 1 afslag pa nygodkendelse
Tilbud: 3 tilbagekaldte godkendelser. Ingen afslag pa nygodkendelse
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Sanktionstal 2019

Oplysningerne nedenfor er opdateret af Socialtilsynet i forbindelse med endelig
opgorelse til arsrapport 2019:

Antal iveerksatte pabud

Plejefamilier: 2 pabud fordelt pa 2 plejefamilier

Tilbud: 31 pabud fordelt pa 12 tilbud (12 tilbud inkl. de 4 skeerpede tilsyn — altsa 8
sager kun med pabud og 4 sager med skeerpet tilsyn og pabud)

Antal iveerksatte skaerpede tilsyn
Plejefamilier: ingen skaerpede tilsyn
Tilbud: 4 skaerpede tilsyn fordelt pa 4 tilbud

Antal tilbagekaldte godkendelser
Plejefamilier: 7 ikke godkendte
Tilbud: 3 ikke godkendte



Ankestyrelsestal 2018

23 STM-sager blev afgjort i Ankestyrelsen i 2018

8 sager blev vundet (tilsynssager om kvalitet)
2 sager blev hjemvist (botilbudslighende og takst)

13 sager blev omgjort (tilleegstakst, opdeling af tilbud og dispensation))
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Ankestyrelsestal 2019

7 STM-sager blev afgjort i Ankestyrelsen i 2019

5 sager blev vundet (tilsynssager om kvalitet)
1 sag blev hjemvist (AST tillod overskridelse af frist)

1 sag blev omgjort (AST tillod opssettende virkning for et pabud)
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Socialtilsynet tilbyder ogsa....

* Deltagelse i rekrutteringsmgder pa plejefamilieomradet

* Informationsmgder om lovgivnhing m.m.

 Mgder ude i kommunerne omkring gkonomi, Tilbudsportal m.m.
e Deltagelse i udvalgsmgder og andre fora i kommuner og region

* Deltagelse i tveerkommunale og regionale mgder

» Afklarende dialogm@der, eksempelvis i forbindelse med st@rre
strukturaendringer, hvor en samarbejdspart har brug for tilsynsviden

* Andre mgde- og vejledningsbehov
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Bilag 8

Notat fra KL om implementering af Feelles Faglige Begreber
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NOTAT

Feelles Faglige Begreber

Hvis vi skal vide, om de sociale indsatser vi seetter i veerk, har en positiv effekt
for borgerne, har vi brug for bedre data. Og vi har brug for et teettere samar-
bejde mellem kommunale myndighedsfunktioner og leverandgrer af sociale
tilbud.

Med den vision vedtog KL’s bestyrelse i 2016 at igangseette det feelleskom-
munale projekt Feelles Faglige Begreber (FFB) pa det specialiserede social-
omrade for voksne.

Baggrund

Mens kommunerne er kommet langt i arbejdet med at sikre socialfaglig kvalitet
med et tydeligere (re)habiliterings- og recoveryfokus samt systematik og lov-
medholdelighed i sagsbehandlingen, opleves det stadigveek, at kommunerne
har en for lille feelles viden om, hvorvidt de sociale indsatser gavner borgerne,
og netop hvilke indsatser, der er virksomme. Kommunernes dokumentation er
kort sagt sa uensartet, at det er meget vanskeligt at anvende data til styring
og leering om kvalitet pa tveers af kommunerne.

Pa samme tid oplever mange borgere, at de i hgj grad er ansvarlige for at
have overblik over egne sager og selv skal sikre sammenhaeng og koordina-
tion mellem forskellige kommunale og private sagsparter. Dette problem
adresserer FFB-projektet ogsa. Koordinationen mellem udfgrende tilbud og
myndighed kompliceres yderligere af, at langt de fleste kommuner kaber so-
ciale tilbud eksternt hos hinanden, hos regionale tilbud og hos private tilbud.

56 % af de pladser der kabes, er kabt ved eksterne tilbud?, dvs. at pladserne
er placeret i anden kommune end bestillerkommunen, eller ved private og re-
gionale leverandgrer. Dette forgger ngdvendigheden af at have et faelleskom-
munalt og ensartet sprog om borgerens situation, nar vi kommunikerer, og en
sammenhangende meningsfuld dokumentationspraksis. Det skaber bedre
forstaelse for de opgaver, der bliver bestilt, mellem borgeren, myndighed og
udfgrende tilbud — uanset ejerform.

Projektet har i samarbejde med Social- og Indenrigsministeriet, og herunder
Socialstyrelsen, gaet i feelles takt med projektet Videreudvikling og forankring
af Voksenudredningsmetoden?, der i perioden 2018 — 2021 udvikler og opda-
terer Voksenudredningsmetoden til en version 2.0 — bl.a. pa baggrund af er-
faringer fra de sidste ti ars implementering af metoden. FFB’s leverancer ind-
arbejdes saledes i VUM 2.0.

1 KL (Marts, 2019), Fakta om kommunernes indsatser pd det specialiserede socialomrade
2 nitps://socialstyrelsen.dk/projekter-og-initiativer/handicap/videreudvikling-af-voksenudred-

ningsmetoden

Dato: 17. december 2019

Sags ID: SAG-2019-01632
Dok. ID: 2855706

E-mail: NIOF@KkI.dk
Direkte: 3370 3130

Weidekampsgade 10
Postboks 3370
2300 Kgbenhavn S

www.kl.dk
Side 1 af 2
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https://socialstyrelsen.dk/projekter-og-initiativer/handicap/videreudvikling-af-voksenudredningsmetoden

NOTAT

Bedre digital dokumentation og infrastruktur rummer store potentialer Dato: 17. december 2019
En gget digitalisering af omradet har store potentialer ift. at skabe stgrre sam- Sags ID: SAG-2019-01632
menhaeng og bedre data om effekt i den enkelte kommune og pa tveers af Dok. ID: 2855706

kommunerne. Projektet skal ved hjeelp af et styrket fokus pa medarbejdernes
digitale dokumentation skabe et feelleskommunalt grundlag, hvor effekten og
nytten for borgeren er centrum for dokumentationen, og hvor medarbejdere
nemt kan kommunikere og koordinere indsatser og indsatsmal, samt dele in- Weidekampsgade 10

. o R . Postboks 3370
formationer pa tveers af kommunegraenser og sociale tilbud. 2300 Kgbenhavn S

E-mail: NIOF@kl.dk
Direkte: 3370 3130

At lave en digital omstilling, hvor medarbejderes dokumentation forandres og www.kl.dk
en ny made at kommunikere og koordinere pd implementeres, er b&de en stor Sidezaf2
teknisk- og organisatorisk forandring. Det kraever et vedvarende fokus og op-

maerksomhed langt ud over den fgrste introduktion af forandringen. Proces-

statte, opfalgning, evaluering og justering er saledes vigtige kerneord i imple-

menteringsprocessen. Det er derfor essentielt, at der lokalt er en klar priorite-

ring og robust investering i bade den tekniske- og organisatoriske implemen-

tering af Feelles Faglige Begreber.

En succesfuld gevinstrealisering kreever en feelleskommunal opbakning
Der foreligger for nuveerende ikke en gkonomiaftale eller andre aftaler, som
binder kommunerne til at skulle implementere inden for en given periode. Det
er derfor afggrende, at kommunerne motiveres og prioriterer implementering
i perioden 2020-2021, da gevinsterne for alvor farst hgstes nar alle kommuner
arbejder ud fra samme byggeblokke.

Eninvestering i bedre sammenhang gennem digital dokumentation, viden om
effekt og en digital, moden infrastruktur kraever en maerkbar investering fra
hver enkel kommune for at hgste de gevinstpotentialer, der er i projekt Feelles
Faglige Begreber. Den enkelte kommunes investering er altsa afggrende for
at vi feelleskommunalt far skabt en platform for laering og faelles viden om so-
cialomradet.

Lignende forandringsprojekter har vist, at den tekniske implementering inde-
holder aktiviteter som konvertering af eksisterende sager til ny datastruktur,
tilretning af indeveerende it-fagsystemer, indkeb af it-materiel, gget teknisk
supporteren m.m., og at den organisatoriske implementering indeholder; op-
kvalificering af faglige medarbejdere til ny dokumentationspraksis, eendring af
arbejdsgange og organisering, projekt- og driftsledelse ifm. at igangseette,
fastholde og gennemfgre forandringen, m.m.

Det er derfor en stor kulturforandring for hele organisationen, og der bar derfor
veere et skarpt fokus bade i den politiske- og administrative topledelse, samt i
stgttefunktioner som IT- og kommunikationsafdelinger. En prioritering og in-
vestering i forandringen sikrer, at man som kommune opnar de bedste forud-
saetninger for en gevinstrealisering, der gennem bedre data skaber mulighe-
der for gget sammenheeng og et feelleskommunalt grundlag for dialog om den
borgerrettede effekt af de sociale indsatser.
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Bilag 9

PP-opleeg fra Feelles Faglige Begreber
(preesenteret pa DASSOS mgde den 22.1.20)
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Agenda:

- Hvorfor Feelles Faglige Begreber

- Hvad er Fzlles Faglige Begreber
- Implementering af Fxlles Faglige Begreber

DASSOS

Det specialiserede socialomrade for voksne
d. 22. januar 2020 061
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komplekst

Hvor keber kommunerne deres sociale tilbud?

Hele landet 57 43
Region Hovedstaden 59 41
Region Sjlland 62 38
Region Syddanmark 56 44
Region Midtjylland 54 46
Region Nordjylland 52 48

Kab hos eksterne Egne tilbud

0

Kilde fakta om kommunernes indsatser pa det specialiserede socialomrdde, fakta ark, ki, marts 2019

Kommunale tilbud Regionale tilbud Private tilbud Samlet

Tilbud i alt 1.547 62 1.075 2.684
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KL

www.kl.dk/ffb

Hvad er det nye med Falles Faglige Begreber

|. Standardiserede, strukturerede og

klassificerede begreber for...

... Borgernes funktionsevne (Fzlleskommunalt funktionsevnekatalog)
... Sociale indsatser (Fzlleskommunalt Indsatskatalog)
... Skalering (Fzlleskommunal funktionsevneguide)

2. Faelles dokumentationspraksis der

understgtter...

... en felles made at dokumentere indsatsens virkning/effekt for borgeren
... malsamarbejdet mellem borger, myndighed og udfgrer

... felles praksis i de to vigtigste kontaktpunkter; bestilling og opfelgning

3. Digital dokumentation...
... baseret pa klassifikationer
... der anvender system-system kommunikation

Digital infrastruktur ... Standardiseret dataudtak, der giver mulighed for viden og indblik pa
tveers af kommunerne
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cgrener Y KL

www.kl.dk/ffb

metoden -

Stgttebehovsniveau:
A (intet stottebehov) Maltype

B (let stattebehov) O Udvikle funktionsevne
C (moderat stgttebehov) O Fastholde funktionsevne

D (hojt stattebehov) O Begranse tab af funktionsevne
E (fuldstendigt stottebehov)

Funktionsevneniveau:
(ingen nedsat funktionsevne)
(let nedsat funktionsevne)
(moderat nedsat funktionsevne)

Data om kvalitet pa omradet
Sammenhang for borgerne
Samarbejde og koordinering
Systematisk dokumenteret
effekt

(svert nedsat funktionsevne)
(fuldstzendig nedsat funktionsevne)

Funktionsevneniveau Funktionsevneniveau
; Social indsats
Udredning Opfolgning

Levering af
Afgorelse Bestilling social Opfalgning

indsats

VUM 2.0

Den faglige metode
Rehabilitering og recovery
Lovmedholdelighed og
borgernes retssikkerhed
Systematik og ensartethed

Sags- Sags-

oplysning vurdering




Implementering af FFB

Business case-veerktgj
COK udbyder undervisning i FFB og VUM 2.0

Halvarlige netvaerksmgder for gst/vest

Nyttige implementeringsredskaber til
radighed pa projektets hjemmeside




Fysiske funktioner Mentale funktioner Sociale forhold Sundhedsforhold

Horelse Bevidsthedstilstand Opmaerksomhed og Familiesituation Kost
Stemme og tale Orienteringsevne koncentrationsevne Boligsituation Dggnrytme
S Igangsaetning og motivation Virkelighedsopfattelse @konomisk situation \Y/[e}d[o]y]
Bevaegelse Intellektuelle funktioner Organisering og planlaegning Uddannelse og job Rygning
Smerte og sansefunktioner Psykosociale funktioner Problemlgsning Interesser Rusmidler
Hukommelse Indsigt i egen situation Traumatiske oplevelser Fysisk helbred
Fglelser og adfeerd Kriminalitet Sundhedsfaglig behandling og treening
Prostitution

Relationer Samfundsliv Kommunikation Praktiske opgaver | Egenomsorg Mobilitet

Samspil og kontakt * Varetage uddannelse Forsta meddelelser Hjeelp og omsorg for Af- og paklaedning Gang og bevaegelse
Sociale faellesskaber * Varetage beskzaeftigelse Fremstille meddelelser andre Vask /Zndre og opretholde
Varetage relationer til * Varetage gkonomi Samtale Passe ejendele Kropspleje kropsstilling
netvaerk Anvendelse af Indkgb Spise Bzere, flytte og handtere
kommunikationsmidler Madlavning BIE genstande
og —teknikker Renggring Toiletbesgg Feerden med
Tgjvask Seksuel aktivitet transportmidler
Skaffe sig bolig Varetage egen sundhed

Faelleskommunalt funktionsevnekatalog version 2.0 i(l.
Informationer om begreberne og begrebernes definitioner kan findes pa www.kl.dk/ffb www.kl.dk/ffb


http://www.kl.dk/ffb

”Nar du vurderer, om borgeren udfdrer en given aktivitet, sd
deekker det over hele processen i at udfgre noget selvstaendigt.
Det er ikke kun det at ggre noget fysisk, men ogsad fx at kunne
tage initiativ, planlaegge og overskue udfgrelsen uden stgtte.”

Overterna: Praktiske opgaver

Overvej fx om borgeren...

Kriterier

Vurderet niveau

Ser, hvad der mangler

Udarbejder en indkebsseddel
Vurderer maengder, der skal handles
Handler i kendte butikker

Handler i ukendte butikker

Finder varer i butikken
Sammenligner kvalitet og varernes
pris

Betaler ved kassen

Kontrollerer kvitteringen
Transporterer varer hjem

Stiller varer pa plads

Instruerer og vejleder andre i at fore-
tage indkeb

Serger for sterre nyanskaffelser
Benytter indkebsordning

Handler online eller telefonisk

Ingen nedsat funktionsevne
- Udferer alle eller de fieste relevante aktiviteter

Let nedsat funktionsevne
- Udferer for det meste alle eller de fleste relevante
aktiviteter

Moderat nedsat funktionsevne
- Udferer i perioder de fleste eller nogle relevante
aktiviteter

Svart nedsat funktionsevne
- Udferer en enkelt gang imellem nogle eller fa relevante
aktiviteter

Fuldstaendig nedsat funktionsevne
- Udferer sjceldent eller aldrig relevante aktiviteter
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Malgrupper

Fysiske funktionsnedsattelser
U Dgvblindhed

O medfedt devblindhed

QO erhvervet devblindhed

O Hegrenedsa=ttelse

0 Kommunikationsnedsattelse

O Mobilitetsnedsattelse

U Synsnedsazttelse

U Anden fysisk funktionsnedsaettelse

Socialt problem
O Hjemloshed
U Indadreagerende adfaerd
U Kriminalitet
QO personfarlig kriminalitet
O ikke-personfarlig kriminalitet
U Misbrug
O alkoholmisbrug
O stofmisbrug
U Omsorgssvigt
O Overgreb
U seksuelt overgreb
O voldeligt overgreb
O andet overgreb
O Prostitution
U Seksuelt krenkende adfard
O Selvmordstanker eller -forsgg
O Selvskadende adfaerd
U Social isolation
U Udadreagerende adfard
O Andet socialt problem

Psykisk funktionsnedsattelse
O Intellektuel/kognitiv
forstyrrelse
O demens
O hjerneskade
O erhvervet hjerneskade
O medfadt hjerneskade
O udviklingsforstyrrelse
O autismespektrum
U opmarksomhedsforstyrrelse
O udviklingsforstyrrelse af
sansemotoriske faerdigheder
QO udviklingsforstyrrelse af
skolefaerdigheder
U udviklingsforstyrrelse af tale og
sprog
O anden udviklingsforstyrrelse
QO udviklingshamning
U anden intellektuel/kognitiv
forstyrrelse
O Psykiske vanskeligheder
U angst
O depression
U forandret virkelighedsopfattelse
QO personlighedsforstyrrelse
U spiseforstyrrelse
Ll stressbelastning
Q tilknytningsforstyrrelse
U andre psykiske vanskeligheder

U Multipel funktionsnedszttelse

U Sjaldent forekommende
funktionsnedsattelse

Ophold
O Midlertidigt ophold
U Langerevarende ophold

Afklaring
O Pzdagogisk udredning

Aktivitet og samvaer
Social aktivitet
Fysisk aktivitet
Sansestimulerende aktivitet
Oplevelsesaktivitet
Kreativ aktivitet
Kompetenceudviklende
aktivitet

Beskyttet beskaeftigelse
O Service

U Produktion og vaerksted
O Praktilforlgb

Ydelser

Socialpadagogiskstette
O Stgtte til praktiske opgaver
O stotte til daglige opgaveri hjemmet
O stette til administration
O stotte til etablering i bolig
U Stette til samfundsdeltagelse
O stotte til kontakt til offentlige og
private instanser
Q stotte til transport
O stotte til beskazftigelse
O stotte til uddannelse
O Stotte til relationer og
fellesskaber
O stotte til sociale relationer
O stotte til varetagelse af foraeldrerollen
O Stette til sundhed
stotte til behandling
stotte til sund levevis
stotte til personlig hygiejne
stotte til seksualitet
stotte til psykisk trivsel

Faelleskommunalt indsatskatalog version 1.3 - Gzlder for Serviceloven §85, §103, §104, §107, §108 & Almenboliglovens §105
Informationer om begreberne og begrebernes definitioner kan ses pa www.kl.dk/ffb

Sociale tilbud

Dagtilbud til voksne

O Aktivitets- og
samvaerstilbud

O Beskyttet
beskaftigelsestilbud

Botilbud til voksne
O Midlertidigt botilbud
O La=ngerevarende
botilbud
O almindeligt
lzngerevarende botilbud

O sikret l2ngerevarende
botilbud

U Mobilt tilbud

Botilbudslignende

tilbud

U Almen =ldre- og
handicapvenlig bolig
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Myndighed Socialt tilbud

Oplysninger|
It fagsystem It fagsystem
o

Malsamarbejdet
Forventningsafstemning & god opfelgning

Koordinere og justere borgerens indsats
Sikre rette match

Sammenhaeng for borgeren
Deling af relevante oplysninger

Feelles forstaelse af indsatsens virkning for

borgeren
Faelles dokumentationspraksis
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Indstilling

At DASSOS:

* Udveksler implementeringsovervejelser i forhold til Feelles Faglige Begreber
* Drgfter perspektiver for anvendelsen af Feelles Faglige Begreber, herunder

om der er sarlige opmarksomhedspunkter KL bgr have i
implementeringsfasen




