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Deltagere: Socialdirektgrforummets dggnseminar
9.-10. marts 2023

Medlemmer Socialdirektgrforum

Lise Plougmann Willer, Esbjerg Kommune

Michael Bjgrn, Assens Kommune

Pia Mejborn, Billund Kommune

Trine Birgitte Nanfeldt, Fang Kommune

Mette Heidemann, Fredericia Kommune

Siggi W. Kristoffersen, Faaborg- Midtfyn Kommune
Rolf Dalsgaard Johansen, Haderslev Kommune
Bettina Brgndsted, Kerteminde Kommune

W o N R WNE

Thomas Reintoft, Kolding Kommune

=
o

. Henrik Mott Frandsen, Middelfart Kommune

[y
[N

. Mogens Bak Hansen, Nordfyns Kommune
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. Christian Schacht- Magnussen, Region Syddanmark

[EEN
o

. Claus Sgrensen, Svendborg Kommune
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. Grethe H. Nielsen, Tender Kommune
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. Claus Fjeldgaard, Varde Kommune
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. Morten Oldrup, Vejen Kommune
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. Kimma Vingaard Thomsen, £rg Kommune
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. Karen Storgaard Larsen, Aabenraa Kommune

Strategisk arbejdsgruppe

e Tove Tgrnes, Middelfart Kommune

e Henriette Korf Graversen, Fredericia Kommune

e Charline Amdisen Bossen, Vejen Kommune

e  Luise Lykke Sognstrup, Nyborg Kommune

e Anne Plougmann Lindsted, Region Syddanmark

e Maja Gammelgaard, Aabenraa Kommune

e Birgitte Lindegaard Nielsen, Nordfyns Kommune
e Maiken Skalborg Schmidt, Esbjerg Kommune

e Lars Balle Jensen, Odense Kommune

e Sven Rode, Tender Kommune



@konomisk arbejdsgruppe

KKR

Torben Krone, Odense Kommune

Marianne Jacobsen, Vejle Kommune

Gitte Ulsp Madsen, Esbjerg Kommune via Teams
René Hansen, Kolding Kommune

Lasse Roslind, Middelfart Kommune

Thomas Jensen, Faaborg-Midtfyn Kommune
Rasmus Thode Rask, Region Syddanmark

Laila Lohde Mgller, KL

Socialsekretariat

Mai-Britt Wismann
Bodil Larsen-Ledet
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Socialdirektorerne mt. i Syddanmark

Projekt @get viden om seerligt dyre 1
enkeltsager pd voksenomradet

0’"

49 kommuner og 704 borgersager

V KOMPONENT"




3/8/2023

Formalet

Ny viden - men hvad kan den bruges til?

Hvad kan og skal | sammen?

JEG HAR TAGET EN RACHELR
| lNTERNTmNAL HANDE L

V KOMPONENT"



1w Active poll 18 &

Hvor udfordret er | pa den eskonomiske udvikling pa det specialiserede

- - voksenomrade?
1 - lkke udfordret 5 - MEGET udfordret

[=] [ score: %42

44%

33%

Join at
slido.com
#4038 919

17%




Region Syddanmark KOMPONENT"

nnnnnnnnnnn
. UdvLklingscentar

Overblik: Det specialiserede voksenomrade

7,04mia. 7,50mia. -7 % 7,19mia.

Budget 2021 (p/1-2022) Regnskab 2021 (p/I-2022) Difference Budget 2022

Regnskab (p/1-2022) Regnskab 2021 fordelt pa type (p/I-2022)

Type @Botilbud @ Dagtiloud @Misbrug ® Socialpaeedagogisk statte @ @vrigt Type @ Botilbud @ Dagtilbud @ Misbrug @ Socialpsedagogisk statte @ @vrigt
100%

50%

0%
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Region Syddanmark KOMPONENT"

Udvikling: Det specialiserede voksenomrade
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. UdwLel Ingagentar

Budget og Regnskab (p/I-2022) Budget og Regnskab - Difference
@ Budget @Regnskab 0%
8.000mio.
6.000mio.
5%
4.000mio. -5 %
2.000mio. 7% T
8%
Omio. -10 %
2018 2019 2020 2021 2022 2018 2019 2020 2021

Budget og Regnskab 2021 fordelt efter type (p/1-2022)

@ Budget @Regnskab

4. 4mia.

4mia.

3mia.

2mia. -

1,4mia. 1,5mia.
A 0,8mia. 0,8mia. .
Tmia. 0,5mia. 0,6mia.
_ 0,2mia. Orzmia.
Omia.

Botilbud Dagtilbud Misbrug Socialpaedagogisk statte @vrigt




Udgift pr. 18-66 arig - Det specialiserede voksenomrade ' ROMPONENT

Udgift pr. 18-66 &rig 2021 (p/1.-2022)
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Temadage og kommunespecitikke rapporter

KL’s ledernetvaerk i marts

Kommuner med lille andel szrligt dyre

enkeltsager hvor borgeren har en

E n f¢ rSte tequag: outismespektrumforstyrrelse
- | Ost - Kege d. 8. maj
« | Vest - Middelfartd. 15. maj el 23,5%
Heje-Taastrup 0,0%
Kommunespecifikke rapporter Moreo O
Komponent har udarbejdet kommunespecifikke rapporter, sdledes, at | p&d  sore 0.0%
en enkelt made kan fremstilles ift. placering ift. andre kommuner. De Stevns 0.0%
kommune-specifikke rapporter er klar 15. marts, og koster 6.000 kr. pr. fere 0.0%
kommune. Se mere: www.komponent.dk/enkeltsager Jammerbugt P
Hjorring 8.3%
Hillered 11,8%
Komponent er klar til en runde to Acsons —
Dem som ikke var med i ferste runde. Screener selv under light rddgivning. |Favrskov 16.7%

Produkt er viden samt en Kommunerapport. Samlet pris under afdaskning.

W KOMPONENT" 7



Oversigt over datagrundlag til afdaekning af saerligt dyre enkeltsager

- KOMPONENT
deltagend
-
kommune
-
Region Hovedstaden 10
Region Midtjylland 3
Region Nordjylland 6
Region Sjzelland 16
Region Syddanmark 14
Hovedtotal 49

Antal
registrede
saerligt
dyre
enkeltsage
r Kommune Kommune Kommune
Region Hovedstaden 176
Region Midtjylland 30 Allergd 8 Holstebro 12 Brgnderslev 14 Faxe 7 Assens 8
Region Nordjylland 82 Brendby 23 Ikast-Brande 6 Hjgrring 24 Greve 19 Esbjerg 23
Region Sjzlland 221 Frederikssund 22 Favrskov 12 Jammerbugt 14 Guldborgsund 23 Fredericia 16
Region Syddanmark 198 Gentofte 27  Hovedtotal 30 Mors@ 2 Kalundborg 9 Faaborg-midtfyn 18
Hovedtotal 707 Gladsaxe 15 Rebild 12 Koge 21 Haderslev 12
Halsnzes 9 Frederikshavn 16 Lolland 13 Langeland 5
Hillergd 17 Hovedtotal 82 Neestved 14 Middelfart 10
Hpje-Taastrup 21 Odsherred 8 Nyborg 6
Hgrsholm 14 Ringsted 19 Odense 34
Lyngby-Taarbaek 20 Roskilde 21 Svendborg 19
Hovedtotal 176 Slagelse 27 Erg 2
Solrgd 8 Aabenraa 14
Sorg 10 Varde 12
Stevns 3 Sgnderborg 19
Lejre 11  Hovedtotal 198

Vordingborg 8




Hvorfor projekt "@get viden om szerligt dyre enkeltsager’? . ﬂgf

Mia. kr. 23 pl
25,0

Vived udgifterne til det voksenspecialiserede omrdde er stigende

20,0 o . :
- Og vived at det er pd botilbudsomrddet

15,0
10,0
50 41 42 41 42

30 29 28 30 23 24 24 24
amrE BRI mmw

Botilbud Bostotte Dagtilbud BPA

H2018 MW20I19 2020 W 202I

W KOMPONENT"



Det er tilbuddene der koster over en mio. kr. om aret der er steget

Vakst i antal

modtagere

60,0%
50,0%
40,0%
30,0%
20,0%

10,0%

.

-10,0%

-8,9%

-20,0%

Mindre O,5 mio.

V KOMPONENT"

2,4%

0,5-1 mio. kr.

Mange hypoteser, men meget lidt fakta.. ....
Vi har behov for at vide mere, for at ndre udviklingen!

52,1%

30,3%

10,0%

l—g mio. kr. 2-5 mio. kr. Mere end 5 mio. kr.

Arspris




Gratis

Projekt i efteraret 2022 — oget viden om szerligt dyre enkeltsager

49 kommuner har deltaget
704 borgere i botilbud er screenet af kommunerne selv OBS: Metoden er interessant - er
36 sporgsmal om hver borger er besvaret det relevante pa andre temaer?

Kriterie: Udgift over 2 mio. kr.

1 Sagsgennemgang ift. dyre enkeltsager

Formdl har meget veeret, 1
- at afdaekke karakteristika 3 Kommune: | xxx |V KOMPONE
- ogom der er handlemuligheder 4 Dato: (011202

5

6 |Grunddata 1
Ken Samlet udgift det Udvikling i udgift

specialiserede over tid

socialomréde (ex.

refusion)

7 Sag Nr
8 [Sagnr. 1
9 Sagnr 2 2,0-2,5 mio. kr.
: 2,5-3,0 mio. kr
10 Sagnr. 3 3,0-3,5 mio. kr
3,5-4,0 mio. kr.
11 Sagnr. 4 4-6 mio. kr.
12 Sagnr. 5 6-10 mio. kr.
o over 10 mio. kr.
KOMPONENT 13 Sagnr. 6
7/

14 Sagnr.




Dagsorden — projeke serligt dyre enkeltsager

Hvor mange?
Hvem er de her borgere?
10 hypoteser - hvorfor er tilbuddene til disse borgere blevet dyre?

2 oooN s

Hvad kan der gores?

KOMPONENT"

08-03-2023



08-03-2023

Hvor mange?

KOMPONENT" 13
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Stor variation i antallet szerlige dyre enkeltsager pr. 1.000 18-66 irig

Handlemulighed
Hvad daekker sa store forskelle over? < ; ID

Antal SDE pr. 1.000 18-66 arig

Gennemsnit er Y2 promille af borgerne mellem 18-66 ar

0,6

0,49

(T

: I

M KOMPONENT" Kilde: DST FOLKIA, Antal 18-66 drige 2022K4 og indsamlet data ift. saerligt dyre enkeltsager, N=683 14



erligt dyre enkeltsager fordelt pa Rammeaftalecomrader

08-03-2023

NGOGLETAL - Region Region Region Region

genenmsnit for de 49 deltagende kommuner Hovedstaden Midtjylland Nordjylland | Region Sj=lland| Syddanmark |ALT
Antal SDE pr.1.000 indbyggger (18-66 ar) 0,65 > 0.33 0,54 0.49 0.45 0,51
Antal botilbud pr. 1.O00 indbyggger (18-66 ar) 6,92 8,41 m 7,97 8,12 8,16
Andel SDE ift. borger i botilbud 9.4% 4% 6,1% 6,6% 5.8% 6,7%

4

KOMPONENT"
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Sammenhzngsanalyse — socioskonomisk indeks

Sammenhang mellem sociogkonomisk indeks 2023 og antal szerligt dyre enkeltsager
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Socigkonomisk indeks 2023
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60

40

20

0,000 0,200 0,400 0,600 0,800 1,000 1,200
Antal SDE pr. 1.000 18-66 arige

KOMPONENT"
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Sammenhzangsanalyse — indbyggertal

Sammenhang mellem indbyggere i alderen 18-66 ar 2022 K4 og antal seerligt dyre enkeltsager
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Hvem er de her borgere?

KOMPONENT" 18
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2/3 er unge — dvs. mellem 18-35 ar Karakteristiko

Antal borgere (704)

DK: 12% er over 55 ar 2 Alder

* | Syddanmark og Nordjylland er det 19% mere end 67 4
* P4 Sjeelland og Hovedstaden er det 8%

56-66 ar

46-55 ar

36-45 ar
26-35 ar 210

225

116

18-25 ar

50 100 150 200 250

V KOMPONENT" 19
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[ kan kun i begreenset omfang flytee disse borgere?

Andel ift. alle registreringer (676)

Ca. 80% erilaengerevarende botilbud

16 Oplevede |, at det var og er mulighed for
° 0 P ’ 4 g
Syddonmark har 86% forhandling af takst / tilpasning af tilbud
* Sjeelland har 68%

Ved ikke ; 21%
| lidt under ca. halvdelen af sagerne er der dog tillaegstakst.

* Syddanmark 66% sager har tilleegstakst
* Sjeelland 33%

Ja; 30%

Delvist; 19%

Handlemulighed -
fremadrettet

Nej; 30%
V KOMPONENT"

20
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Milgruppen — hvilke udfordringer har borgerne?

Karakteristika og

handlemulighed

Lidt over halvdelen har - 53%:
* Udviklingsheemning
* Autisme kombineret med udviklingsheemning

Tydelige mdlgrupper med mulighed for
specialisering, udvikling, netvaerk mm.

M KOMPONENT"




90%

80%
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4

Udviklingsheemmet

KOMPONENT"

90%

80%

70%

60%

50%

40%

30%

N

0%

10%

0%

Nysgerrig: Hvad der praeger den faglige praksis og anvendte
tilbud i kommuner med en hgj og lav andel?

Autisme mm.

70%

60%

50%

40%

30%

20%

10%

0%

08-03-2023

Stor variation mellem hvilke méilgrupper der har et dyrt tilbud

Handlemulighed

Dvrig

Kilde: Indsamlet data ift. seerligt dyre enkeltsager, N=674 99



4

[ har kendt storstedelen — kun 18% er "pludselige”

Af de som var kendte var:
* 34% med anbringelse / institution
* 11% med forskellig type stotte til foraeldrene

Karakteristika og
mulighed for rettidig

omhu

KOMPONENT"

08-03-2023

23



Uhensigtsmzessig adfzerd er udslagsgivende for Valg af tilbud

| over 80% af sagerne er borgerens
adfeerd udslagsgivende for valg af tilbud.

Den dominerende er udadreagerende.
"Kun” magtanvendelseri 30%

Hvad bliver | nysgerrige pa?

4

KOMPONENT"

Karakteristika og
handlemulighed

Antal borgere (679)

18 Hvis borgers adfaerd er udslagsgivende for tilbud, hvilken
type adfzerd er det

Ikke relevant 99

Andet 99

Selvskadende 98

Seksualiserende

I
=]

Voldelig 34

Udadreagerende

o
3

100 150 200 250 300

329

350




Handlemulighed

Adferd som udslagsgivende

- stor spredning mellem kommunerne

Hvis borgeren ikke har en uhensigtsmeessig adfeerd - hvorfor er tilbuddet s& dyrt?

Hvordan sikrer vi malrettet, at tilbuddene arbejder pd at reducerer denne adfeerd?

Andel borgere med voldelig/ udadreagerende adfzerd

Alle 49 kommuner

V KOMPONENT" 25
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O Active poll 17 &

E. E Med ET ord - hvad optager dig nu?

E " Handlemuligheder

Kulturadfaerd

Faglighed
Praksisaendring Valgmuligheder Kultur
e
Join at Sagsbehandling

[ 4
slido.com . .
Feelleslosninger Ressourcer Rettetilbud p . sis Forskellighed

#4038 91 9 Kompleksitet Livskvalitet

Budgetoverskridelser

Kompetencer
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10 hypoteser

- hvorfor bliver tilbuddene til disse borgere si dyre?

KOMPONENT" 27



10 hypoteser om hvorfor tilbuddene er blevet dyrere

0 ® N o o~ W N T

o

KOMPONENT"

Det skyldes de private

Der eringen valgmuligheder ift. tilbud
Enkeltmandstilbuddene presser det hele op
Ingen vil have dem - de flyttes rundt
Ankestyrelsens afgoerelser presser udgifterne op
Domme gor, at de har brug for dyrere tilbud
Andre kommuner handler pd vores vegne

Det er de parerende der presser
Behandlingspsykiatrien

De seerlige pladser

08-03-2023

28
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Et ojebliksbillede - hvad kebes privat, kommunalt eller regionalt?

Tilbud
generelt:

55%
Vived fra andre undersegelser, at der har veeret vackst i

private tilbud.
Syddanmark: 29% privat og fonde og 28% regionalt

Mest i kommunerne: Tilbud til borgere med hjerneskader
Mindst i kommunerne: Tilbud til borgere med sindslidelser

Tilbud
generelt:
41%

Karakteristika og handlemulighed
... Hvis man vil?

Tilbud
generelt:
3%

KOMPONENT"



Valgte tilbud er i over halvdelen af
tilfeeldene eneste mulige losning

Myndighederne md tage hvad derer.....

Vi har ikke kunne identificere noget saerligt:
* Malgrupper mv. og eneste losning.

* Adfeerd og eneste losning
* Hvortilbuddet kebes

Syddanmark:
* Eneste mulige lesning 47%
* Vedikke 41%

V KOMPONENT"

Andel ift. alle registreringer (662)

15 Var det eneste mulige Igsning eler var der
flere tilbud at vaelge imellem

Ved ikke; 31%

Eneste mulige
I@sning; 55%

Flere tilbud at
valge imellem
:14%

Handlemulighed

30



08-03-2023

Knapt 20 % i serligt dyre tilbud har en dom

Karakteristika og

| Syddanmark: 31% handlemulighed

P& Sjeelland 16%
| Hovedstaden og Nordjylland 11%

Dom fordelt pd malgrupper:

- Sindslidelse: 39% - 2 ud af 3 af disse er domme er til psykiatrisk behandling

Udviklingsheemmede: 24% - Af disse har neeste alle en foranstaltningsdom

« Autisme: 13%
- Ovrige 13%

4

Andel med kriminel adfaerd
80%

60%

IS

409
20
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\‘ Det er ikke enkeltmandstilbud der presser udgifterne

« |4 ud af 5tilbud er der 4 pladser eller flere i botilbuddet
« 12 ud af 3tilbud er der 8 pladser eller flere i botilbuddet

@ Udgiften stiger ikke, fordi "ingen” vil have dem!

e 58% har de sidste 5 ar kun haft samme botilbud
e 30% har max haft 2 botilbud de sidste 5 ar

s Ankestyrelsens afgerelser presser ikke udgifterne

* 10% af sagerne har veeret forbi Ankestyrelsen
* Vurdereril2 sager at Ankestyrelsens afgerelse har pdvirket udgiftsniveauet =1,7%

V KOMPONENT" 32



08-03-2023

@ Det er ikke vanskelige parerende

« "Kun” I 11% er pdrerende involveret og vanskeligt
- Pdlandsplan er 54% godt og involveret - i Syddanmark 54%

v=| Kommunerne kan selv handle i sagerne
i * |harhandleforpligtigelseni 98% af sagerne

o

(m@@ Kommunalpolitikerne ... Indblanding er ikke massiv

* Harveeretinvolveretill% af sagerne - en kommune har praksis ift. foreleeggelse
* |desagerhvorkommunalpolitikerne har veeret involveret, er det kun 25% hvor
der er samtdig udfordringer i samarbejdet med de pdrerende

V KOMPONENT" 33



Velbehandlet i behandlingspsykiatrien @esﬁierl@
handlemulighed

493 svar:

* 32% - Ja
L] * 12% - Delvist
D * 14% - Nej - 68 borgere
* 43% ved ikke

De er ikke malgruppen til de seerlige pladser i psykiatrien

A * Har veeret afproveti1% af sagerne
o

* Ansegtog afslagil% af sagerne

e = 1
Y| o OBS: Kunill% af sagerne er malgruppen borgere med sindslidelser

W KOMPONENT"
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Den gode nyhed —derer noget der kan arbejdes med!
Og her lidt mere ©

KOMPONENT"



VISO: Den nationale videns- og

OgSi STOT Variation 1 brug afVISO specialrddgivningsorganisation i regi af

Socialstyrelsen - gratis

Nysgerrighed
* Hvaderderellers af mulighed for ift. rdd og vejledning?

* Farvileering fra VISO indlejret i praksis?

* Politisk aftale om specialplan kommer til at pdleegge de hoijt
specialiserede tilbud en rdd og vejledningsforpligtigelsen

Andel sager hvor VISO har veeret tilknyttet fordel pd kommuner

M hﬂmm“mm"““""""““hmn.
KOMPONENT" e .

— ey e s Fo 47 ke

M KOMPONENT Kilcle indeamier clatn OF et dyrw ectelioger We2XT 4g
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Muligheder ift. velteerdsteknologiske hjelpemidler

* | 36% er mulighederne afdaekket

* | 64% er det ikke sket eller vi ved det ikke

KOMPONENT"

Udviklingshamning og
udfordrende adfard

Definition
Milgruppe og omfang

Borgerens netvark og
tvaersektorielt samarbejde

Hjzlpemidler til at
reducere udfordrende

adferd

Recovery og rehabilitering
Risiko- og beskyttelsesfaktorer

Litteratur

Handlemulighed

Hjaelpemidler til at reducere udfordrende
adfeerd

Hjzlpemidler og andre velfaerdsteknologiske lesninger kan medvirke til at reducere
udfordrende adfeerd hos borgere med udviklingshamning. Forudsetningen er, at de
fagprofessionelle har viden om, hvordan hjzlpemidlerne og teknologierne anvendes.

Max Peder Jensen | Socialstyrelsen

Nir man ensker at reducere udfordrende adfeerd, er det centralt at sikre, at borgeren med udviklingshaemning
har mulighed for at kommunikere pa en made, der kan erstatte den udfordrende adfaerd, herunder at de
tilbydes relevante kommunikationshjeelpemidler. En forudsatning er, at de fagprofessionelle har viden om
relevante kommunikationsmetoder og hjelpemidler, og at de kan anvende dem sammen med borgeren.
Desuden viser nogle studier, at korrekt anvendelse af teknologier giver ro og overblik til borgeren.

Alternativ og supplerende kommunikation

En stor del af forskningslitteraturen, der handler om brugen af teknologi til at reducere udfordrende adfaerd
hos borgere med udviklingshzmning, drejer sig om alternativ og supplerende kommunikation [ASK]. ASK er
en fallesbetegnelse for mange forskellige mider at kommunikere pd, fx kropsbaseret, partnerbaseret og
hjzlpemiddelbaseret kommunikation. Hjzlpemidlerne kan vaere ikkeelektroniske, som fx
kommunikationstavler og fotos, eller elektroniske med eller uden tale (Socialstyrelsen, 2015).

37



Brug af vikarer — overblik i 10% af sagerne

Nysgerrighed

08-03-2023

- Vivar orienteret om, at det ville blive svaert, men mdske er det interessant ift. udgiftsudvikling?

Borgeren maedes
ikke af fast kendt
personale med

Der bruges
Borgerne har : )
vikarer - maske

uhensigtsmaessig

for at skdne fast
adfeerd viden om

personale .
skanebehov

V KOMPONENT"

Borgeren bliver
mere frustreret
og adfeerden
pavirkes

Der bliver bedt
om tilleegstakst
ift. mere
personale

38
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Sa er der ikke mere for den 25 ore......

KOMPONENT" 39
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B .
Hvordan kan denne viden bruges?

1. Hvad kan og ber | som Socialdirekterer bruge denne viden til?
2. Individuelt og feelles?
3. Kan Komponent hjeelpe? o O

222
C D

W KOMPONENT" 40
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Tak fordi I sperger hvad jeg ville gare, hvis jeg var i jeres sko ©

1. Indkalde jeres chefer og myndighedsledere til feelles temadag - flere direktorer
udpeges og skal bringe budskaber begge veje!

1. Hvad er problemerne?
2. Hvad er der af muligheder og umuligheder?
3. Og sd skal | sikre, at der handles!

2. Og sa skal | sikrer, at nogen ger noget hvor cheferne ikke har reekkevide:
* Anleegsrammen - eller er det en darlig undskyldning?
* Seerlige pladser
* Begreensninger for at flytte fra §108 og §105/§85
*  Maske behandlingspsykiatrien?

3. De private er nok kommet for at blive - hvad kunne en ny strategi ift. dem veeres?

W KOMPONENT"
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Antal §95/§96 sager over 2 mio.kr. pr. 1.000 18-66 arig """

Antal §95/96 sager pr. 1.000 18-66 drig

0,60

0,50

0.40 Skal viigangseette noget

vedrorende dette?

,,l|l|'|IIIIIIIIIIIIIIIIIIIIIIII..III

V KOMPONENT" Kilde: DST FOLKIA, Antal 18-66 drige 2022K4 og indsamlet data ift. seerligt dyre enkeltsager, N=166 42

0,2

o

0,

)

o



° ° ° ¢ ¢¢ 08-03-2023
Interessante fund i opgave om matrikellose tilbud @

Komponent har i forbindelse med en opgave for Socialstyrelsen om matrikellose tilbud afdekket:
- At hojt specialiserede matrikellese tilbud udvikles omkring enkelte borgere, der ikke onsker eller kan
profitere af eksisterende tilbud.
Det er ofte et netvaerk af indsatser, som er bygget op som et stillads rundt om den enkelte borgere.
Sammensat af flerfagligt specialiserede, hoj specialiserede og almene ydelser.

. Ofte skyldes det adfeerd — borgerne skal skaermes ift. egne behov og/eller ift. andre

- Nir tilbuddene udvikles er der gode eksempler pi, at det koster mindre samlet set

- Udviklingen er ofte ad hoc (udgangspunkt er en borgers behov) og sjzldent strategisk

- Vigtigt indsatsen er haegtet op pd en moderorganisation for at sikre fagligt miljo og tilstrakkelige flow.

W KOMPONENT"
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Der er INGEN gkonomisk kvik-fix pd de specialiserede socialomrader

Alle udgifter er sammenhangende med afgerelser der er konkrete og individuelle!

Komponent's anbefalinger er:
v — " F& styr pd jeres styring
 — Fokus pd myndighed
v — " Nutidig tilbudsvifte

Link: Ny valgperiode: Tid til et 360-graders eftersyn af voksenomradet (kl.dk)

V KOMPONENT" 44




Kontaktinformation

)

Maibritt Kuszon
Chefkonsulent i Komponent, tidligere

social-, arbejdsmarkeds- og sundhedsch...

maku@komponent.dk

TIf.: 29666280

m KOMPONENT"

08-03-2023
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Aktuelt pa
voksenomradet

Hans Andersen, KL




KL

Agenda

1. Den aktuelle gkonomi pa det
specialiserede voksenomrade

- 2. Temperaturmaling af

N kommunernes styringspraksis




KL

Aktuel gkonomi

pa
voksenomradet




KL
Udgiftsveeksten fortsaetter

Mia. kr. (2023 pl)

39,0 37,9 . 38,1
37,0 35,9 500 356 36,3 o
350 416 34,5
33,0
31,0
29,0
27.0
25,0
2018 2019 2020 2021 2022 2023

® Budget ® Regnskab

Aktuelt pa voksenomradet
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Aktiviteten udviser fortsat en afdempet vakst

Antal fuldtidsmodtagere,
indekseret
130
125
120
115
110 ———————————————

100
95
90

85
80

2015 2016 2017 2018 2019 2020 2021
=—Botilbud —Bostotte

5 Aktuelt pa voksenomradet



Hvad ved vi om
udgiftsudviklingen?

» Udgiftsvaeksten er primeert drevet af
botilbud og i mindre grad herberger

 Udgiftsvaeksten kan ikke forklares ud fra
aktivitetsudviklingen

 Udgiftsvaeksten sker primeert pa private

botilbud

KL

Hvad ved vi om
arsagerne?

 Udgiftsveeksten kan i hgj grad tilskrives de
dyreste modtagere

 Det indikerer, at en bagvedliggende arsag
kan veere stigende kompleksitet

* Flere af de malgrupper, som kommunerne
oplever som komplekse er i vaekst

- Bade antallet af modtagere og prisen pr.
modtager af private tilbud er stigende

* Der er indikationer pa at kommunerne i
stigende grad visitere de tungeste modtagere
til private tllblld Aktuelt pa voksenomrédet



Ekspertudvalget pa
socialomradet

» Nedsat i JA22 men kom forst i gang i
sommers

« Forventer at der kommer forelgbige
konklusioner og anbefalinger ud inden
DA24

« Forhabning om laftestang i @A

KL

Hvad er inde pa radaren?

« Fleksibilitet i anvendelsen af botilbud
- Magtanvendelsesregler

* Storre prioriteringsmuligheder

* Styring pa herbergsomradet

* Og andet©®

Aktuelt pa voksenomradet



Temperatur-
maling pa
kommunernes
styringspraksis




Hvad har vi gjort?

» Spergeskemaundersggelse. 70 kommuner
har svaret

» Spergsmal retter sig mod kommunernes
styring pa omradet bredt set

» Deltagerne far en individuel rapport

KL

Temaer i undersogelsen
* Visitation og opfelgning
* Tilbudsviften

Effektiv drift pa udfereromradet

Anvendelse af velfaerdsteknologi

Faglig og skonomisk styring

Data og ledelsesinformation

Kontrakter og forhandling

Aktuelt pa voksenomradet



Visitation og
opiolgning



Serlige fokusomrader 1 visitationen

Har kommunen inden for de seneste 2 ar foretaget en
systematisk revisitation af alle sager pa et/flere omrader?

Forventer I at foretage en systematisk revisitation af alle sager
pa et/flere omrader inden for det naeste ar?

Har kommunen en formaliseret/malrettet indsats for at fa
borgere pa det specialiserede voksenomrade revisiteret til en
plejebolig (eeldreomradet), nar de &ldes og deres behov evt.
gendres?

0,0%
Ja

11

61,5%
38,5%
19,2%
20,8%
20,0% 40,0% 60,0%

Nej

KL

80,8%

80,0% 100,0%

Aktuelt pa voksenomradet
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Visitationsudvalg. Hvor mange anvender?

§ 85/ABL 105 95,9%
§ 108 97,3%
§ 107 97,3%

S 104 — 71,2 %
Q 103 . 69,9%
§ 97 mEmmmSSS——— 26,0%
QOO . 69,4.%
§ 05 I 5839
§ 85 1 egen bl g s —— 78 1%,
§ 83 mmmmmmm——— 15.1%

0,0% 10,0% 20,0% 30,0% 40,0% 50,0% 60,0% 70,0% 80,0% 90,0% 100,0%
Andel kommuner

12 Aktuelt pa voksenomradet



Visitationsudvalg pa botilbud. Hvem sidder med?

Her vist udforer

5105755 | o1

0,0% 10,0% 20,0% 30,0% 40,0% 50,0% 60,0% 70,0% 80,0%
Andel kommuner

13

KL

90,0% 100,0%

Aktuelt pa voksenomradet



Tilbudsviften




KL

Anvendelse af § 82 Mulighed for at {4
bostatte aften og weekend

50,0% 100,0%
Andel kommuner

0,0% 50,0% 100,0%
Andel kommuner

15 Aktuelt pa voksenomradet




Effektiv drift pa
udfereromradet



KL

Implementering af konkrete lgsninger

100,0% 89,7%
80,0% 75,4% 77,8%
60,0% 52,9%
o 40,6%
40,0% %
21,79 i p5,0% 6.0%
20,0% 16,2% 10,976 11,1%
7,2% I 5,9%. 3,19%4,6% 7 %,8%,3% 5,9%0 0odh4%
0,0% | e == N ’ .
Vagtplanlaegning som Samling af Felles tilgang/metode Digital understottelse af Formaliserede
gar pa tveers af botilbud administration og andre til at foretage medicinhandtering principper for
stottefunktioner pa  dokumentation pa tvars handtering af sygefravaer
tveers af botilbud af medarbejdere

Alle tilbud De fleste tilbud ® Enkelte tilbud ™ Nej

17 Aktuelt pa voksenomradet



Faglig og
okonomisk
styring



KL

Rammer for serviceniveauet

Har kommunen et klart beskrevet

serviceniveau/kvalitetsstandarder, som er politisk _ 85,7%

vedtaget?

Indeholder kommunens kvalitetsstandard en
indsatstrappe (beskrivelse af hvilke behov, der
kvalificerer til hvilken indsatstype)?

Er kommunens serviceniveau/kvalitetsstandarder
eksplicit baseret pa et princip om, at borgeren skal
tilbydes den billigste indsats, der imadekommer
borgerens behov?

0,0% 20,0% 40,0% 60,0% 80,0% 100,0%
Andel kommuner

19 Aktuelt pa voksenomradet



Den overordnede styringsmodel

100,0%

20

80,0%
60,0%
40,0%
20,0%

0,0%

21,4%

45,7%

32,9%

Botilbud

® Rammestyret

Aktivitetsstyret

47,1%

. -

m Kombi

Bostotte

KL

30,0%

Aktuelt pa voksenomradet
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Har kommunen en styringsmodel der sikrer incitament
for udfererne til at arbejde for progression?

100,0%

80,0%
65,7%

60,0%

40,0%
20,9%
20,0% 13,4%

0,0%
Ja Nej Mener ikke at der eksisterer
uhensigtsmassige incitamenter

21 Aktuelt pa voksenomradet
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Hvor ofte foreleegges de aktivitetsdata, der ligger til
grund for udgiftsudviklingen?

80,0%
70,0%
60,0%
50,0%
40,0%
30,0%
20,0%
10,0%

0,0%

22

72,7%

18,2%

4,5% 4,5%
N .

Centerledelse

35,9%
28,1%

41,3%

28,1% 30,2%

(o)
12,7% 15,97

_
-

Direktion Fagudvalg

Manedligt

Kvartalsvist ®m Halvarligt ™ Nej

46,6%
36,2%

10,3%

@konomiudvalg

6,9%

Aktuelt pa voksenomradet



Data og
ledelses-
information



KL
Systemlandskabet

100,0% o
82.0% 88,1%
80,0%
60,0% 54,5%
45,5%
40,0%
(o)
20,0% 7 11,9%
3,0%
0,0%
Har kommunen overblik over Har kommunen ét IT system Har kommunen et IT system Foretager kommunen labende
IT systemer med alle modtagere der kobler aktivitets- ogg afstemning mellem systemer
gkonomidata
mJa Nej

24 Aktuelt pa voksenomradet
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Datamulighederne — uden brug af handholdte

excellosninger

100,0%
81,5%
80,0%
° 69,4% 65.1% 67,8%
60,0%
40,0%
22,2% 20,3%
20,0% 16,1%14,5% 12,7% 13,8% 11,9%
u _
0,0% - |
Aggregerede udgifter Individbaserede udgifter Antal unikke modtagere Antal fuldtidsmodtagere Udgift pr.

fordelt pa indsatser fordelt pa indsatser fordelt pa indsatser fordelt pa indsatser fuldtidsmodtager fordelt
pa indsatser

For alle modtagere For nogle modtagere ™ Nej

25 Aktuelt pa voksenomradet



Kontrakter og
forhandling



KL

Er der udarbejdet en kontrakt pa alle borgere i eksterne
tilbud?

For alle borgere 54,4%

For naesten alle borgere 38,2%

For ca. halvdelen af borgerne 5,9%

For mindre end halvdelen af borgerne | 1,5%

0,0% 10,0% 20,0% 30,0% 40,0% 50,0% 60,0% 70,0% 80,0% 90,0% 100,0%
Andel kommuner

27 Aktuelt pa voksenomradet



Anvender kommunerne KL.’s standardkontrakt?

Ved alle keb | 32,4
Ved de fleste keb | 353 %
Ved nogen keb |GG 23.5%
Nej I 8.8%

0,0% 10,0% 20,0% 30,0% 40,0% 50,0% 60,0%
Andel kommuner

28

70,0%

80,0%

KL

90,0% 100,0%

Aktuelt pa voksenomradet
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Har kommunerne fokus pa forhandling?

100,0%
87,1%
(0)
80,0% 68.6%
60,0%
40,0%
27,1%
20,0% 10,0% y 1
2, »O70
- 97 0,0% _— 0,0%
I forbindelse med de indledende kab I forbindelse med den lgbende opfelgning

I hgj grad I nogen grad ™I mindre grad o Sletikke

29 Aktuelt pa voksenomradet



Tak for i dag

haan@Kkl.dk

2328 7485




Feelleskommunalt

Socialsekretariat
Syddanmark

Marianne Jacobsen, Vejle Kommune

Thomas Jensen Faaborg-Midtfyn Kommune

Lasse Roslind, Middelfart Kommune

Linda Christensen, Nordfyns Kommune

René Hansen, Kolding Kommune

Gitte Ulsp Madsen. Esbjerg Kommune

Rasmus Thode Rask, Region Syddanmark

Mai-Britt Wismann, Det feelleskommunale Socialsekretariat

Torben Krone, Formand, Odense Kommune




Felleskommuna It
Socialsekretariat

e Styringsdelen af rammeaftalen
* Opfelgning pa belaegningen
* Den gkonomiske udvikling — arlig opfelgning

 Diverse henvendelser fra kommune
* Temadag om takster mv.




Feelleskommunalt

Socialsekretariat

* Afsgge eksisterende datakilder til brug for
analyser

* Analyser af udgiftsudviklingen pa det
specialiserede socialomrade

 Benchmarking — modeller og afpr@gvning af disse

 Afdaekning af styringsmodeller pa det
specialiserede omrade




@konomisk styring og ledelsesinformation pa
socialomradet




@KONOMISK STYRING — UDIFTSUDVIKLING Koo ne

en del af trekantomraadet

Sammen designer vi livet

Indekseret udgiftsudvikling

B@rn- og unge Voksen
130 130
120 125
110 120
100 115
90 110
80 105
70 / 100
————
60 95
2016 2017 2018 2019 2020 2021 2022 2016 2017 2018 2019 2020 2021 2022
—Hele landet —Kolding —Hele landet —Kolding

Bem.: Indeks 100 = Hele landet i 2016. Opgjort i forhold til andelen af 0-1 arige / 18-65 arige i kommunerne.
Kilde: Danmarks Statistik. Regnskab 2022 — Kolding Kommunes regnskab

<
| Y



' =54 Kolding
Grundlaeggende forudsaetninger Kommune .

Sammen designer vi livet

Styring med systematisk og teet skonomisk opfalgning

Vi skal forene krav om budgetoverholdelse og
styring pa omrader med komplekse problemstillinger
og gget efterspargsel pa forvaltningens ydelser.

Det forudseetter god gkonomistyring, som prioritering og fokus i praksis

handler om at understgtte organisationen,
sa der skabes mest muligt vaerdi med de
ressourcer, der er til radighed

Realistiske

Gode styrings-
foruk()jl;gegt(:\tinger vaerktgjer / \
Det betyder, at der i praksis skal skabes:
 Gode styringsveerkstgjer - sa budgetansvarlige og
fagomraderne faler sig godt klaedt pa, i forhold til at kunne
styre/forstd gkonomien pa deres omrader.
+ Faglige vurderinger som bidrager til lsbende opfalgninger
» Realistiske og gennemsigtige budgetforudsaetninger

Faglige k /

vurderinger

<
| Y




@KONOMISTYRING - STYRINGSVARKT@JER

[ Sammen designer vi livet

Ikke kun hvor meget — men til hvad ?

Opfelgninger, Styringsveerktgjer

Registeringspraksis vurderinger og og

og validitet controlling Ledelsesinformation

- at skabe struktur, rammer
og forventninger om at ggre
det i praksis

<
| Y



= Kolding

@KONOMISK STYRING — opfelgning, vurdering og controlling ;é_l( Kommune

en del af trekantomraadet
e

Sammen designer vi livet

Myndighedsomraderne

Den enkelte socialradgiver iveerksaetter foranstaltninger for mange millioner kroner arligt via de daglige
beslutninger i sagerne.

Det er derfor vigtig, at den gkonomiske opfglgning, indsigt og forstaelse er sa konkret og teet pa
afggrelsespraksis, at de kan anvendes i den lgbende myndighedsudgvelse og prioritering af indsatser.

Trin i den lgbende gkonomistyring og budgetopfalgning:

« Manedlig sagsgennemgang mellem controller, radgiver og faglig koordinator med udgangspunkt i sags- og
gkonomilister - individbaserede dispositionsregnskaber, hvor der pa enkeltsagsniveau opstilles forventninger til
omfanget og prisen pa de forskellige indsatser, som lgbende justeres. Spargeguides, opsamling pa alle eendringer
siden sidst samt godkendelse.

« Manedlig gennemgang af omradet med faglige ledere og chef — gennemgang af tendenser og konkrete sendringer.

« Politisk afrapportering

Controllerrollen i dag .....

<
| Y
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@KONOMISK STYRING — ARSKALENDER ;_g_c,!( Kommune

en del af trekantomraadet

Sammen designer vi livet

T2

F3
L4
55
M6 10

T 7 |Udvalgsmade
o8
T%
F10
L1
512
M3 11
T4 T

015 Sagsgennemgang
Ti16
F17
L18
519
120 Sagsgennemgang i
T21

012
T23 Controllere laver opfalgning
F 24
L 25
526
Tmzr 13
] T28 Eftermiddag - Fallesmede opfelgning

029 | Muighed for kvalificering - opsamlingsmade
T30 Dagsorden udsendes - deadline kl. 12

F 24
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AFRAPPORTERING — LEDELSES- OG CHEFNIVEAU Kommune

en del af trekantomraadet

Sammen designer vi livet

Der holdes manedligt mgder mellem ledelsen og controllerne — hvor forskellig
ledelsesinformation gennemgas for at skabe indsigt og bidrag til faglige drgftelser.

1.0

O‘1
11,0
1.3
g 834 —
- 0 B 9 9,0 : :
iD
25 Nig N C O o
"3 104 ? - 2 b 0
104 104 ~ 2 14 .0
4 104 : 0
104 .5




=54 Kolding

S| Kommune

-
=== ©n del af tekantomraadet

AFRAPPORTERING — POLITISK

Sammen designer vi livet

Socialpolitik

Indholdsfortegnelse

SelvvaRrd 00 SaAMIMIEIIEEIIG . ... oot e e e et e e e e e e e et e 2 e e enmnn e 2

L e = OSSO PSSSPUR 3

Indheld | modellen — skonomi og akdndibeter 4

Indsatsirappen pa voksenhandicap- og psykiatriomradet . 5

Indsatstrappens udgifts- og aktivitetsmodel pa handicapomradet. . ... oo L

Bevazgelser pa indsatstrappen for handicapomradet

Indsatsirappens udgifts- og aktivitetsmodel pa psykiatriomradet ... 8
Ledelsesinformation Bevaegelser pa indsatstrappen for peyKIRtHOmMIBEREE ... oo e ees e e neee L1
titindsigt og udsyn. Gkonomiske overblik og lebende vurdening ... e 10

Opfelgning pa reduktiomsbray | 202022 oo 12

Indsatstrappens udgifts- og
aktivitetsudvikling pa omradet
for unge og voksne

Lebende budgetopfglgning




=] Koldin
INDSATSTRAPPERNE Koo ne

en del af trekantomraadet

[ Sammen designer vi livet

Modellen fordeler omradets udgifter og aktiviteter /

efter myndighedsomradernes faglige styringsvaerkstgj - Varige <ler

Midlertidigt laengerevarende

I n d S atSt ra p p e n . — / ;'::::::::l::ede N\  botilbud botilbud

. - a ’ Varige eller
7 ~ indsat . Midlertidig botilbud
Tidlig forebyggende indsats indsatser lmngerevarende

med fokus pa
botilbud

tiltag afklaring, traéning og

Modellen opggres i to forskellige scenarier. Crvisamtund f

- Parorende/socialt

Beskyttet Stottecenter
beskaeftigelse udvikling

Aflastning

Samvaers - og Rehabiliterings ophold

* Det samlede antal borgere og udgifter pa det enkelte e s coivomtusoos | Fosoram
trin vy et Bt L

Gruppebaserst
H H M § Gruppebaseret stotte, totte, optraeni Krisecenter

e Udviklingen for de borgere som har bevaeget sig Gt | e rovieriaiy

pi S:r?:hedscenter udviklingsforleb

indenfor trinene pa indsatstrappen Borgenstyret

Individuel .
Geeldsridgivning t;slsleg:;n;gt :'Be:::)nllg Assistance

Anonym ambulant socialpaedagogisk

Stofmisbrugsbehandlin hjzelp og stotte Ledsagerordning
Flere modeller s eloamidr.
of og

Alkoholbehandling

* Voksenhandicap erudgher
e Psykiatri o

* Bgrn R
* Bgrnehandicap Varestadar

Borger til Borger

Aben ridgivning og
vejledning

Gruppebaseret stotte

<
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INDSATSTRAPPEN - Det samlede antal borgere og udgifter pa det enkelte trin

] Kolding
S| Kommune
% en del af trekantomraadet

Handicap
Primo 1. 22Kt 3t 4 a
3507 ILEA 1.1 b, T
September (2022)
Prima  1.Kst LKt 3 Est 4 Kt
Forebyggende tiltag
Generelle med visitation
forebyggende tiltag
40,0 121 369,7 393
‘.l"'."v.ﬂ Lirnk cpw Lz Ll
2,3 57.084 50,7 137.188
e, Lie o e G ruprrrdips Fere usigdt | mregbe ety

88,57

5,74 J
sl | Sheade S e

Primo 1.Evt 2 KEa 3 Et 4 Ka

625 'UAA BBID  ETR2
Prime 1Mt LBt 3wt 4Kt
Hjemmebaserede

indsatser
672,2 751
Aevaet Unik cor
63 94.341
Forv udgph i meks  Geenewinmpns
hmﬁiﬂ

Pimo 1Kt 2 Kw

Primo  1.Kst L Est 3 Est 4 Kt

Prima 1T.Kst LK 3Kt 4Bt

Midlertidig
botreening

35,2

Foare. uucigee®: | risier.

821.321

Varig eller
l=engerevarende
botraening
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INDSATSTRAPPEN - Udviklingen for de borgere som har bevaeget sig indenfor trinene pa indsatstrappen Kommune

en del af trekantomraadet

Sammen designer vi livet

m Varig eller
g N\ 5
Hjemmebasereda

[zengerevarende
Forebyggende indsats indsatser

Midlertidig
hotreening

botraening

8




@KONOMISTYRING — Ny Demografimodel

Sammen designer vi livet

Fra 2022 indgar voksenomradet i den tekniske budgettildeling pa anden vis end den nuvaerende
demografimodel/befolkningsprognosen.

Socialomradet er kendetegnet ved, at udgiftsbehovet kun i mindre grad pavirkes af den demografiske
udvikling sammenlignet med andre forvaltningsomrader.

Dermed vil den nye model tage mere hgjde for efterspgrgsel/behov end den demografiske udvikling.

Omrade 2022 2023

Senerhvervet hjerneskade, degntilbud
Estimeret pa baggrund af udgiftsstigningen fra 2019 til
2020 til borgere | degnbehandling.

3.200 6.400

Prisudvikling, botilbudsomradet
Estimeret pa baggrund af den arlige prisudvikling 2018-
2020 justeret for den arlige PL-regulering.

2.600 5.200
Samlet regulering ift. budget 2021 2.800 11.600

<
| Y




A Kolding
S| Kommune

===y endelaf trekantomraadet

[ Sammen designer vi livet




Dataunderstgttet styring

Gitte Petersen - Myndighedsleder
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Udgangspunktet i Varde Kommune

 @konomiske udfordringer - og ingen klare arsagsforklaringer

. Forskellige prognoser pa budgetopfglgningen hos myndighed og
@konomiafdelingen

« Afdelingerne anvendte mange forskellige systemer: @konomisystem,
fagsystem (Nexus), afregningssystem (Bgrn og Voksne), Regneark.

« Overvejelse om k@b endnu et system? Som kunne vise og visualisere en
prognose — men som ikke havde integration til andre systemer

. Overvejelse: LIS kunne (maske) knytte systemerne sammen - og
eliminere regnearkene.
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Lasning

. @konomikonsulent fra fagomradet er forankret bade i @konomi og fagomradet
« Teet samarbejde med LIS konsulent/udvikler
* Faelles sprog — omseetter tabel fra KL.

. Klart mal: Gennemsigtighed og styring helt ned p& CPR-nummer og helt op pa

hvert enkelt konto omrade = 0Q afvikling af Excel ark

 Bgrn og Voksne (afregningsdata) blev valideret med bevillingssystem (Nexus)
og gkonomisystem (prisme) — kraever ledelsesmaessigt fokus

« Data blev beriget ("dgde” tal blev tilfgjet f.eks. Rammestyret aktivitet)

. Implementerede LIS-snitfladen pa omradet



Varde Kommune

Beskrivelse eller emne ,_})} Kommune

Validering — 8 tals
kontrol

» Figur. Lobende validering af data - "Ottetals kontrol”

Opsatning af kontrolrapporter der kan kontrollere en forespergsel pa en forespergsel

System 1
med snitflade
til DST

» Findes der andre borgere i System 2 som ikke findes i System 1 (pr. paragraf)?
» Findes der andre borgere i System 1 som ikke findes i System 2 (pr. paragraf)?

» Hvad er borgeren bevilliget i System 2 der er forskelligt fra bevilliget ydelse i System 1 (pr. paragraf)?
» Hvad er borgeren bevilliget i System 1 der er forskelligt fra bevilliget ydelse i System 2 (pr. paragraf)?
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Varde
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Datalandskabet og validering (BV - Prisme - Nexus)

33

0209
0402
0407
0509
1212
1503
1603
2006
2006
2207

1402
1610
1707
1911
1911
2304
2404
3004
3103

Link til Nexus (Hold CTRL Arsvaerk

nede, nar du trykker) Startdato

https:/ivarde nexus. kmd.dkfcitizen,  01-01-2021
https:/varde nexus kmd.dk/citizen,  01-01-2021
https:/ivarde nexus. kmd.dk/citizen.  01-01-2021
hitps-/ivarde nexus kmd.dkfcitizen,  01-01-2021
https:/ivarde nexus. kmd.dk/citizen,  01-01-2021
https:/ivarde. nexus. kmd.dk/citizen,  01-05-2021
hitps:/varde nexus. kmd.dkfcitizen,  01-01-2021
https-/ivarde nexus. kmd.di/citizen,  01-01-2021
hitps:{ivarde.nexus.kmd.dk/citizen,  01-01-2021
https:/ivarde nexus. kmd.dk/citizen,  01-01-2021

https:/fvarde. nexus kmd.dk/citizen,
https:/fvarde. nexus.kmd.dk/citizen,
https:/fvarde. nexus kmd.dk/citizen,
https:/ivarde.nexus kmd. dk/citizen
https:/fvarde. nexus kmd. dk/citizen,
https:/ivarde.nexus kmd. dk/citizen
hitps:/fvarde nexus kmd.dk/citizen,
https:/ivarde.nexus kmd. dk/citizen
hitps:/fvarde nexus kmd.dk/citizen,

01-01-2021
01-01-2021
01-01-2021
01-01-2021
01-01-2021
01-01-2021
06-04-2021
01-01-2021
01-01-2021

Arsvaerk Arsveerk
Slutdato 2021
31-03-2021 0,24
31-12-2021 1
31-12-2021 1
31-12-2021 1
31-12-2021 1
31-12-2021 0,67
31-12-2021 1
31-12-2021 1
31-12-2021 1
31-12-2021 1
31-12-2021 1
31-12-2021 1
31-12-2021 1
31-12-2021 1
31-12-2021 1
31-12-2021 1
31-12-2021 0,74
31-12-2021 1
31-12-2021 1
Sum: 36,3

Alder_

28
3
65
28
24
7
3
49
36
25

39
45
58
62
32
61
23
68
61

Formawvn Efternavn
d rsen
d Isen
t nsen
d endt
z omez
e esen
s rsen
t asen
n nsen
e Isen
n inde
f iese
n aard
k mose
m jerg
| rsen
n nder
e msen
n asen

108 - 2021

Stedets navn

Atriumgarden afdeling Leerkereden
Fonden Landlyst (Hadsund)
Ekkofonden - Hjerring

Helheden (Bramming) Sindslid.
Fonden Tinghajgaard §108
Sommerfuglen

Fonden Tinghejgaard §108
Tolstruphus (Spettrup) §108 sindsli
Fonden Faellesbo (Grindsted)
@stbaekhjemmet §108

Udviklingscenter (Ribe)

Holtegarden

Udviklingscenter (Ribe)

Bo - Lindegarden (Grindsted) Billund
Rindbaek Hus 1 ( Specialomrade Autis
Udviklingscenter (Ribe)

De 2 Garde

Udviklingscenter (Ribe)
Udviklingscenter (Ribe)

Varde Kommunes,
evrige kommuners,
private tilbud

Privat tilbud
Privat filbud
Privat filbud
Privat tilbud
Privat tilbud
Privat filbud
Privat tilbud
Privat tilbud
Privat tilbud
Privat tilbud

@vrige Kommuners
@vrige Kommuners
@vrige Kommuners
@vrige Kommuners
@vrige Kommuners
@vrige Kommuners
Bvrige Kommuners
@vrige Kommuners
Bvrige Kommuners
Total:
Momsaflsftet:
Gennemsnit:

Arsvaerk

aiﬁ::llsaﬂaﬂet) E.E::::jspris
tilbud
1.890.399 1.890.399
940.452 940.452
1.567.457 1.567.457
720.096 720.096
714.300 714.300
435.280 435.280
1.687.140 1.687.140
733.608 733.608
595.188 595.188
786.476 786.476,45
778.545
572.685
778.545
996.718
2259 576
1.476.790
1.160.460
622.776
726.350
36.513.769 15.822.872
35.722.626 15.031.729
#MULTIVALUE 1.029.072
36,3 13,88

Enhedspris
@vrige
Kommuners

778.545
572.685
778.545
996.717,92
2.259.575,8
1.476.790
1.160.460
622.776
726.350
14.869.745

1.086.734
13,7

Enhedspris
Varde
Kommunes

5.801.152

665.228
8,72



Sagsbehandleroversigt — ANDRING AF ADFARD

Sagsbehandler navn

Camil Sagsbehandier
Didde Sagsbehandler
Elkste Sagshehandler
Gitte Sagshehandler

Julie Sagsbehandier

Karen Sagsbehandler
Karin Sagsbehandler

Keld Sagsbehandler

Lisbe Sagsbehandler
Maibr Sagsbehandler
Maike Sagsbehandler
Mette Sagsbehandler
Madia Sagsbenhandler
Madja Sagsbehandler
Signe Sagsbehandier
Susan Sagsbehandler

Tina Sagsbehandler

Sagsoversigt - Sagsbehandler

&

Antal sager/personnumre Sagsstamme i Kr.

3 33.215
i G37.478
73 44.059.971
a 5945711
1 154 206
57 31.687.281
80 47.853.945
1 a
1 1.075.779
24 22.579.507
T 531.023
3 3577.836
56 10.475.195
100 57.832.195
16 13.575.992
il 10.358.288
2 39.534

Sagens personnummer
0102852000
010265-20000K
0208682000
020956-2000K
020956-X X
030282300
030554-X30X
030560-200K
030668-X00K
04035520000
050396-200K
0507 E3-X00K
0701 66-200K
0701 66-XHH0X
07 1049-200K
07 1256-X22X
071256-2080K
0803571-2000K
(01052

Sagspersons navn
G Borger
G Borger
M Borger
A Borger
A Borger
M Borger
S Borger
F Borger
K Borger
S Borger
C Borger
S Borger
C Borger
C Borger
G Borger
U Barger
U Borger
C Borger

I Boroer

FParagraf nummer

104
85
25
104
85
35
95.3
25
96
a5
96.1
25
35
85
35
104
25
96.1
oh

Stedets navn

ETAC Rehab.center (Eshjerg)

Lundbo §105/85

BUM afregning Lunden
Lunden Dagtilbud
BUM afregning Lunden
BUM afregning Lunden
Intet

BUM afregning Lunden
Intet

Intet

Intet

BUM afregning Lunden
Lundbo §105/85
Ekonomi

BUM afregning Lunden
Lunden Dagtilbud
BUM afregning Lunden
Intet

ElLIM afregnina |l unden

Startdato

01/
01/
01/

01

01
01

01

01/
01/
01/

01

01
01

01

01/
01/
01/

01

1

0321
01721
01721

121

01421
0121

01421

01721
01721
01721

121

01421
0121

o121

0121
01421
0121

121

0121

Slutdato
A2
3221
M2
221
3221
3221
3221
M2
3221
30/04/21
3221
3221
3221
310321
3221
3221
M2
3221

3112121

Belab 2021

286N
1.239.540
18.750
137.696,25
30.696,5
30.696,5
860.729
30.696,5
2.129.137.58
3g48134
1.224.548,2
551734
1.473.140
147.796
30.696,5
137.696,25
9.450.3
745.400

551734

Dagstakst

128
3.405

2.385
24
5.849
3234
3.365
152
4.047
1.661
24
378
26
2.056
152




Varde

Kommune

Ledelsesinformation - visualisering af data

Aldreomradst+  Social og Handicap

Indsatstrappen koblet med skonomi hos social og handicap
Viser prognose for 2021

|§ 108
|§105f85

§96

|§1u7

§85

|§11a

Unikke Personer Arsveerk Unikke Personer Arsvaerk Unikke Personer Arsvaerk Unikke Personer Arsvaerk Unikke Personer Arsvaerk Unikke Personer Arsvaerk

77 30,61 70 59,94 39 26,35 10 9,33 203 185,94 36 34,63

Hele udgifter Gennemsnitspris Hele udgifter Gennemsnitspris Hele udgifter Gennemsnitspris Hele udgifter Gennemsnitspris Hele udgifter Gennemsnitspris Hele udgifter Gennemsnitspris
i mio. kr pr. arsvaerk i mio_ kr pr. arsvaerk i mio_ kr pr. arsvaerk i mio_ kr pr. arsvaerk i mio_ kr pr. rsvaerk i mio. kr pr. arsvaerk
11,73 383.089 7,57 126.276 21,14 802.466 9,5 1.017.829 97,43 524.000 35,86 1.035.491
Sygefravaer » Nem@konomi <
Udvikling méned ar til dato Drift og Refusion (mio_ kr)
72 72 30
e e . o 61,47 % 20
‘,/-\'~ 3 ‘ Forbrug i pct. for 2021 5
10
2020-07 2021-01 2021-07
Gns. 12 mdr. 135.735.541 £
Forbrug i kr. for 2021 0 = = -
At Aug  Dec Feb Jan  Jul  Jun  Mai Mar Nov Ok  Sep L

Social og Handicap @ SE: Budgeti i (Mtal) @ SE:Forbrugidr W SE: Forbrug sidste &r
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Genererer anden relevant information, som letter
fagforvaltningens arbejde

- Saerlig dyre enkeltsager
Lettere opstilling til kontrol af sager der kan hjemtages
refusion pa

« Sagsbehandlerrapport
Oversigt over egne borgere og gkonomi

 "Novemberlisten”
Kobling til cpr. registret — fglge borgere fra andre
kommuner

 Analyser ved udgiftsstigninger
Eks. §110 - Forsorgshjem
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Yderligere inspiration KLs 8 trin til datavalidering

1. Identificer vigtige personer/afdelinger
Skab overblik over kommunens datalandskab

Sammenlign aktivitetsdata pa tvaers af
systemer

Berigtig data og juster evt. registreringspraksis
Opseat lgbende rapportering

Tjek og vedligehold snitfladen til DST og FLIS
Brug opmeaerkningerne i FLIS

Hold tungen lige i munden ved systemskifte

W N

oo o o e

link KL:
https://www.kl.dk/media/27199/otte-trin-til-at-
komme-i-gang-med-datavalidering.pdf
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@nskelisten til bedre data

» Aktivitetsdata kan hjselpe med at vise progressionsbevaegelser.
Lykkedes vi med det vi saetter fokus pa?

Aktivitetsdata over laengere tid

Aktivitetsdata som kan vise tyngde i indsatsen

Indhold i indsatsen, vedligehold/udvikling eller
pleje/paadagogik/sundhed

Aktivitetsdata og gennemsnitspriser pa malgrupper
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Visionen - socialfaglig styring

. At det muligt fa mere data end prosa pa udgiftstigninger
. At data kan give den enkelte radgiver en basisviden om gennemsnit.

11
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Tak for ordet

TAOK DESCRIPTION vs EFFORT

WE NEED YOU TO PUT THE | NEED TO GET BETTER
ROUND THING ON TOP AT ESTIMATING

SO0UNDS k
ERSY

MONKESUSER.COM

12



‘. Socialsekretariat

6. januar 2023

Gode eksempler pa faglige udviklingsindsatser

Beskrivelser af cases til inspiration

Socialdirektgrforum har bedt Strategisk arbejdsgruppe om at indsamle gode eksempler pa indsatser, som vi
kan dele pa tvaers af kommunerne og regionen og saledes inspirere hinanden.

Strategisk arbejdsgruppe vil derfor bede om, at vedhaeftede skema udfyldes og sendes til Feelleskommunalt
Socialsekretariat: Bodil.Larsen-Ledet@Middelfart.dk, hvis der i din kommune/region er iveerksaet nye spaen-
dende indsatser. Udfyld et skema for hver indsats.

Frist: 24. januar 2023

Udveelgelse af cases

Vi fokuserer pa indsatser, som er nye (indenfor de seneste 12 mdr.) eller indsatser som er under udarbej-
delse. Det betyder, at man maske ikke kan sige sa meget om effekten endnu, men man ma beskrive det man
allerede kan se og det man forventer. Det skal vaere indsatser, hvor man udvikler, omlaegger og/eller styrer
pa en ny made. Det behgver ikke vaere indsatser, som giver mindre udgifter. Det kan ogsa veere indsatser,
hvor man bruger pengene pa en mere hensigtsmaessig made og far mere ud af de ressourcer, man anvender.

Vi beder om en kort beskrivelse og at man skriver kontaktoplysninger pa den/de medarbejdere, som kan
svare pa yderligere informationer — saledes kan interesserede selv tage kontakt.

De cases som indsendes, vil blive samlet og distribueret i forbindelse med Socialdirektgrforums dggnseminar
9.-10. marts 2023.

Man ma gerne sende mere end en case, men udvaelg de bedste eksempler | har.



‘. Socialsekretariat

Kommune | Emner/malgruppe Noter

Esbjerg Hjemlgse. §99
Tilbuddet er ogsa en frem-
skudt opsggende indsats ved
fogedsager/udsaettelsessager.

Individuel tilpasset hjaelp til at
blive i bolig hvis muligt.

Nordfyns | Committen ABC Gruppeforlgb §82 d
Borgere med lettere psykisk
funktionsevnenedsaettelsen og
lettere sociale problemer hjzel-
pes ud i sociale feellesskaber.

Nordfyns | Akut og afklaringspladser. 8§82 ¢
Forebygge indlaeggelser og
genindlzeggelser.

M3lgruppen siden udvidet til

kriseramte kvinder fra krise-

centre eller hjemlgse fra Her-
berg/forsorgshjem.

Sgnder- Familien fgrst. § 52.3.9

borg Helhedsorienteret hjaelp til fa- | Anbringelserne kom-
milier hvor der er risiko for an- | mer fra Dggninstitu-
bringelser. tion Serviceloven §

52.3.4 jvf 66.
Malgruppen er bgrn
0og unge der opfylder
Sgnderborg Kommu-
nes anbringelseskri-
terier.

Sgnder- Straks team. §82b, §85

borg Hurtig hjeelp under sagsbe-
handling.

Inddragelse af andre tilbud el-
ler kombination af visiterede
0g andre tilbud.

Fredericia | En mindre indgribende indsats, | Servicelovens §107 og §85
hvor indsatsen bliver omlagt
fra midlertidig botilbud (§107)
til bostgtte (§85).

Assens Det naere praksissamarbejde Modtagelsen behandler sa-
mellem myndighed og udfgrer. | gerjf. nedenstaende:
Myndigheden er organiseret SEL § 82b, § 85, §
med en central- og en decen- 99, § 100, § 101
tral del. § 109
Fokus er pa praksisnaerhed, fra | SEL § 110
aktivitetsstyring til rammesty- | Samt
ring og faglig ledelse. SEL § 85/ABL § 105

SEL §97
SEL § 100
SEL § 103
SEL § 104
Assens Virtuel vejledning — Skaermbe- | I bostgtten arbejdes

s@g.
Flere sager og flere unge.

der ud fra SEL §§
82b og 85.
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Skaermbesgg giver mulighed
for hurtigere hjaelp og egner
sig godt til nogle typer og
nogle typer henvendelser.

9 Svend- Kernen i indsatsen har veeret Servicelovens (SEL)
borg et teettere fagligt samarbejde § 85 og § 104 (uvisi-
mellem Myndighed, Social Vej- | teret aktivitets- og
ledning og uvisiterede tilbud samvaerstilbud)
med borgeren og dennes stat- '
tebehov i centrum - bade i Indsats: Styrkelse af
forhold til borgere, som alle- uvisiterede tilbud -
rede overgang fra § 85-
fik § 85-stgtte og borgere som | stgtte til uvisiteret §
har ansggt om stgtte. Der blev | 104-stgtte.
ivaerksat tre konkrete tiltag
herunder - en omstillingspro-
ces hos uvisiterede tilbud, nyt
mgdefora (koordineringsmg-
der) samt udvidelse af
deltagerkreds i teammgadet hos
Modtagelsen i Myndighed.
10 | Kerte- Udvikle samarbejde med parg- | §105 ABL med §85
minde rende pa et botilbud. socialpaedagogisk
stgtte
11 Kerte- Forebygge sygefravaer — sikre | Socialpaedagogisk
minde fastholdelse og dygtige medar- | stgtte og vejledning
bejdere, til gavn for borgerne. §85, fokus p& med-
arbejdertrivslen
12 | Varde Myndighed. Indkgb i kerne- Servicelovens §§
ydelsen pé:\ det specialiserede vedr. botilbud, ud-
socialomrade slusning, §85 m.m.
13 | Varde Styrket samarbejde pa psyki- Serviceloven §85
atriomradet i Varde Kommune
14 | Odense Fzellesskabet. § 82a, 85, 11, 52, 76
Indsats fordi handleplansma-
lene for mange unge omhand-
ler styrkelse af sociale kompe-
tencer og netvaerksdannelse.
15 Faaborg- Alkoholbehandling i naturen § 101 i serviceloven
Midtfyn
16 | Region Risikoprofiler. Indsatsen er lavet
Syddan- Formalet med degne indsats er | predt pa de regionale
mark at styrke fokus pa at plan-

lzegge arbejdet omkring bor-
gere med risikobetonet ad-
feerd, s det kan udfgres sik-
kerheds- og sundhedsmaessigt
fuld forsvarligt.

bo- og dagtilbud
mv., dvs. bade Ser-
vicelovens §52, §58,
§66, §104, §107 og
§108 og Almen Bolig
Loven §105.
Konkret knytter ind-
satsen sig desuden
til Bekendtggrelse af
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lov om arbejdsmilja

- kapitel 5 § 38.
17 | Aabenraa | Sygeplejeklinik. Sundhedsloven ge-
Samarbejde mellem region og | nerelt
kommune om sygeplejeklinik
til socialt udsatte borgere.
18 | Vejen Sammenhangende indsats. §8§82a,b + 83 + 85 +
Udviklingsforlgb omkring at 99
skabe én falles kerneopgave
og indsats, i mgdet med den
samme udsatte borger i feel-
lesfeltet mellem Aldre-omra-
det og Handicap og Socialpsy-
kiatri-omradet.
18 | Kolding Hjem, hjemlighed og hjemfg- | Malgruppen her be-
lelse. star af voksne bor-
Fprmalet med indsatsen er, at gere med fysisk eller
sikre at den enkel’_ce borger har psykisk funktions-
et godt og trygt hjem med
plads til at opbygge en hjem- | N€dsE&ttelse, der bor
folelse, der ger at de befinder | Pa bosteder eller i
sig godt. botilbudslignende til-
bud i Kolding Kom-
mune.
20 | Middelfart | Billigere §107 botilbud. §107

Et rehabiliterende tilbud til
henholdsvis udviklingshaem-
mede og borgere i misbrugs-
behandling
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Case til inspiration nr. 1

Kommune/region:

Esbjerg Kommune, Region Syddanmark

Kontaktperson:

Tilbudsleder af Hjemlgseenheden Dan Jul Mortensen; Dim@esbjerg.dk; 2774 1262

Hjemlgsekoordinator Rikke Smedegaard; Rir2@esbjerg.dk; 2496 8702

Hvilken/hvilke paragraffer omhandler indsatsen?

Hjemlgseenheden arbejder under servicelovens §99.

Esbjerg kommune har valgt, at tilbuddet ogsa er en fremskudt opsggende indsats ved fogedsager/udsaettel-
sessager, hvor der er bekymring om borgerens evne til at handle pa egen boligsituation.

Hvad er formalet med indsatsen?

Med afsaet i Vives hjemlgseteelling fra 2019 besluttede Esbjerg kommune i 2022 at skaerpe fokus pa at ned-
bringe antallet af hjemlgse, med Housing First som fundament for indsatserne.

Det har store personlige og gkonomiske konsekvenser for en borger at miste sin bolig, ligesom det kan have
betydelig gkonomisk pavirkning af det kommunale budget, nar en borger bliver hjemlgs og dermed potenti-
elt havner pa et Forsorgshjem under servicelovens § 110.

Centralt for arbejdet i Hjemlgseenheden er tidlig forebyggende indsats.

Ved i hgjere grad at forhindre udsaettelser og tilbyde stgtte til at forblive i nuveerende bolig, uagtet om det
er pa baggrund af huslejerestancer eller adfeerd man er i fare for at miste sin bolig, er der store fordele at
hente for bade borger og kommune. En fordel vi i Esbjerg udvikler Igbende p3, sa borgeren med individuel
tilpasset stgtte kan blive i eget hjem.

Hvad er indholdet i indsatsen?

Hjemlgseenheden er forankret ledelsesmaessigt under Center For Misbrug i Esbjerg kommune. Enheden
bestar af fire opsggende medarbejdere, alle med erfaring fra tidligere § 99 indsats og/eller misbrugsbe-
handling, og en hjemlgsekoordinator der har bredt kendskab til kommunale, regionale og frivillige tilbud i
kommunen.
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Hjemlgseenheden blev oprettet med start i januar 2022.

Alle nye henvendelser vedrgrende hjemlgshed, risiko for hjemlgshed, bekymrende adfeerd m.m. rettes til
hjemlgsekoordinatoren der undersgger, om borgeren allerede har kommunale tilbud. Er det tilfaeldet, ta-
ges kontakt til det eksisterende tilbud, der vil tilbyde borgeren stgtte til at agere pa boligsituationen eller
adfeerden. En indgang gor det overskueligt for alle interne og eksterne samarbejdspartnere samt borgere
og pargrende, at s@ge hjaelp pa andres eller egne vegne.

Har ikke borgeren har tilbud om stgtte fra andre i kommunen, vil enhedens medarbejdere opsgge borgeren
og tilbyde hjeelp til at forhindre udszettelse og/eller til at opna samarbejde med boligforening, jobcentre,
leege, psykiatri, misbrugsbehandling, ydelseskontor, frivillige m.m.. Essentielt er, at borgeren forsgges moti-
veret til afklaring af passende stgtte, sa fremtidige udseettelser undgas og livskvalitet samt autonomi hgjnes
for den enkelte.

| Igbet af 2022 har Hjemlgseenheden registreret 404 henvendelser. Ud over de registrerede henvendelser
har hjemlgsekoordinatoren ogsa ydet rad/vejledning og sparring til en lang reekke interne og eksterne sam-
arbejdspartnere.

Hvad er effekten — hvad forventes effekten at vaere?

Dataudtraek pr. 20 december 2022

Samlet antal henvendelser.

Enheden har modtaget og registreret 404 henvendelser i
perioden. Tallet rummer alt fra bekymringer til foged eller
varslede udsaettelsesforretninger. Henvendelser er kommet ind
sdledes:

= Bekymringshenvendelser 55
m Ekstern samarbejdspartner 92
Selvhenvendelse 61

= Intern samarbejdspartner 135



Feelleskommunalt

Socialsekretariat

Syddanmark

Aktuelt dbne sager.

Enheden har aktuelt 59 dbne sager, som der Igbende arbejdes i.
Der er sdledes afsluttet 345 sager i det forgangne &r.
Gennemsnitsalderen pd afsluttede sager er 43 ar.

124 af disse er kvinder og 221 er maend.

Af de 345 afsluttede sager er der 41 genhenvendelser inden for
det seneste ar.

Oversigt over boligsituationen
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Fogedforetning 85 Varslet udsat 65  Egen bolig 128 Uden bolig / Andet 9
funkt. hjemlgs 51

Af de 85 fogedforretninger er fglgende
endt:

Antal

m §110 tilbud 5 m Fastholdelse i nuvaerende bolig 41
= Hjulpet i anden bolig 8 m Klaret sig selv 1
= Uafklaret 11 = Boliglgs 19



Felleskommunalt

' Socialsekretariat

Syddanmark

Af de 65 varslede udszettelser er fglgende
endt:

v

= Fastholdelse i bolig 39 m Hjulpet i anden bolig 3 = §110 tilbud 1

m Selv klaret 4 m Uafklaret 12

Samlet set har enheden forebygget:

Af de 150 varslede udseettelser har enheden i teet samarbejde med
Sociale ydelser sdledes forebygget og/eller hjulpet 91 personer til
ikke at ende i hjemlgshed.

Ydelser ved henvendelse
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Laengden af indsatsen.

Af de 345 afsluttede sager har et gennemsnitlig forlgb veeret 40,37
dage.



8 ) Socialsekretariat
Yderligere kommentarer

Tilbudsleder, hjemlgsekoordinator og opsggende medarbejdere har alle arbejdet intensivt pa, at forenkle
vejen til stgtte nar det kommer til hjemlgshed og bekymringshenvendelser.

Vi har opsggt samarbejdspartnere interne som eksterne, og udarbejdet standardiserende samarbejdsafta-
ler der sikrer smidighed, og forstaelse der kan raekke ud over de personspecifikke samarbejder der allerede
eksisterede.

Vi arbejder Ipbende pa at undersgge muligheder for endnu tidligere indsats, sa borgerne i stgrre omfang
har mulighed for selv at agere pa deres situation med lidt stgtte.



‘. Socialsekretariat

Case til inspiration nr. 2

Kommune/region: Nordfyns Kommune

Kontaktperson: Henrik Hgrslev Hansen

Hvilken/hvilke paragraffer omhandler indsatsen?
§82d

Hvad er formalet med indsatsen?
- Hvorfor har | igangsat/omlagt indsatsen?

Den ene indsats er med formalet at fa flere borgere med lettere psykisk funktionsevnenedsaettelsen og let-
tere sociale problemer, samt borgere som er i risiko for at udvikle funktionsnedszettelse eller sociale pro-
blemer, ud i sociale feellesskaber. Indsatsens malgruppe modtager i dag §85 eller er i risiko herfor.

Formalet er at nedbringe antallet af borgere, som modtager §85. Eller i det mindste antallet af timer fra §85
stptte.

Mange af de nuvaerende §85 modtagere har haft bostgtte i lang tid og historisk set har man ikke haft fokus
pa at hjaelpe disse borgere ud i faellesskaber og give dem et netvaerk, udover netveerk af kommunale kon-
taktpersoner. Derfor er formalet for disse, at opbygge deres sociale netvaerk igennem netvarksgrupper,
frivillige sociale foreninger eller kontakt til foreningslivet. Malet er at fa borgere, som modtager §85 sociali-
seret mere. Fa dem ud i faellesskaber, og skabe rammer sa de kan bygge deres eget netvaerk op.

Hvad er indholdet i indsatsen?
En kort beskrivelse af hovedelementerne i indsatsen — herunder hvor mange borgere der er omfattet, even-
tuelt hvilke fagligheder der er involveret og tidshorisont mm.

Alle borgere har fgrste kontakt i radgivningscentret, hvor der pabegyndes §82 forlgb. Alle borgere som i
dag modtager §82 og/eller §85 vil ogsa blive vurderet til deltagelse og tilbudt dette. Der er ansat en visita-
tor i Radgivningscentret som har fgrste kontakt med alle borgere. Denne sagsbehandler filtrerer borgere
fra, som har brug for mere stgtte end geeldende projekt kan tilbyde, eller hvis indsatsen ikke impdekommer
borgerens specifikke problemer. Disse borgere sendes til videre sagsbehandling hos til myndighed.

Projektet er bygget op om ABC - for mental sundhed — g@r noget aktivt, ggr noget sammen, ggr noget me-
ningsfuldt. Samme spgrgsmal afdaekkes hos borgerne i den indledende samtale, og de borgere, som ikke
ved det inspireres af de tilbud og aktiviteter der er.

De personlige praferencer vil igennem forlgbet blive understgttet af aktiviteter i lokalsamfundet og sgges
pa denne vis, at give borgerne oplevelsen af, at lave selvvalgte, meningsfulde aktiviteter sammen med an-
dre. Pa baggrund af selvvalgte meningsfulde aktiviteter grupperes borgerdeltagerne herefter.

Der er fokus pa fysiske aktiviteter, feellesskaber, som sport og idraetsforeninger, men ogsa fokus pa sociale,-
mentale og spirituelle aktiviteter og feellesskaber som blot at snakke med naboen, blive besggsven pa et
plejehjem, meditere, ga i kirke eller ga ture med fru Jensens hund.

10



‘. Socialsekretariat

Igennem samarbejde med Frivilligcentret afholdes der ugentlige social café + radgivende samtaler i deres
lokaler, ud over kommunens eget. Der formidles forskellige frivillige aktiviteter og muligheder man kan
bruge frivilligcentret til, for borgerne. | projektet hjeelper man borgerne med at finde meningsfulde frivillige
aktiviteter.

Derudover er der samarbejde med kommunens kultur- og fritidskonsulent og naturvejleder. De formidler
om muligheder i kommunens natur, samt kulturelle aktiviteter. Endvidere er der samarbejde med forskel-
lige foreninger og kirker, som ogsa holder oplaeg om deres foreningsarbejde/frivillige arbejde/menighedsar-
bejde og aktiviteter man kan blive en del af, enten som brugermedlem eller som frivillig.

Hvad er effekten — hvad forventes effekten at veere?
- Savel gkonomisk som fagligt
- Hvornar forventes effekten at kunne ses?

Der er pt. ikke nogle konkrete effekter at fremvise, men effekten forventes at kunne ses Igbende. Dette
bade i projektmedarbejdernes ggede kendskab til forskellige muligheder og ¢get netvaerk til kommunens
og foreningers tilbud, og pa baggrund heraf taenke i andre Igsninger end §85/§82 stgtte ind i borgerens liv.

Pa lang sigt forventes det at se en nedgang i visiterede §85 timer og @¢get brobygning ud i civilsamfundet.
Derudover, at der sker en afstigmatisering til personer med psykiske udfordringer, fra samfundets side, sa-
ledes at de bliver inddraget i foreningers arbejde og aktiviteter pa lige vilkar, som gvrige borgere. At man
kan se borgernes bidrag og muligheder, pa trods af deres udfordringer. Derudover haber vi at kunne bryde
den sociale isolation, som mange i malgruppen oplever.

Ydermere bygges der ogsa et sted, hvor man som borger kan komme. Et sted som gger tilgaengeligheden
for at sgge hjaelp, nar der er behov og ikke aret rundt, men hvor der samtidig sluses ud i foreningslivet stort
set med det samme.

Projektet har budget frem til og med 2025. Det er malet, at der etableres en fast arbejdsform i arbejdet
med §82 og §85 gennem geeldende projekt og at det efter projektperioden kan forlgbe pa midler som ellers
frigives fra §85 stgtte.

Yderligere kommentarer
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Case til inspiration nr. 3

Kommune/region: Nordfyns Kommune

Kontaktperson: Henrik Hgrslev Hansen

Hvilken/hvilke paragraffer omhandler indsatsen?
§82 c

Akut og Afklaringspladser

Hvad er formalet med indsatsen?
- Hvorfor har | igangsat/omlagt indsatsen?

Der er oprettet 4 akut og afklaringspladser med det formal at forebygge indleeggelser og genindlaggelser.
Formalet med pladserne er enten at afklare borgeren og lave en re-vurdering af indsatser i borgers hjem,
eller hvor borger kan fa mulighed for et miljgskifte at komme ud af skaeve rutiner, fgr de eskalerer og ender
i evt. indlaeggelse.

Malgruppen er sidenhen blevet udvidet til ogsa at geelde kriseramte kvinder fra krisecentre eller hjemlgse
taget hjem fra Herberg/forsorgshjem indtil der er fundet genhusningsmuligheder.

Der er ogsa taget borgere ud af botilbud for at treekke dem ud af skeevvridninger i hverdagen og starte pa
en frisk.

Og pladserne er blevet reduceret til 2 pladser, da efterspgrgslen ikke viste sig sa stor.

Hvad er indholdet i indsatsen?
En kort beskrivelse af hovedelementerne i indsatsen — herunder hvor mange borgere der er omfattet, even-
tuelt hvilke fagligheder der er involveret og tidshorisont mm.

Borger far sin egen mindre 1- vaerelses lejlighed stillet til radighed med the-kgkken og toilet pa feellesgang.
Pladserne er daekket af en 1 socialpsedagog og en SSA, som stgtter borgeren i dennes ophold pa stedet.
Samme personale laver ogsa afklaring pa stgttebehov sammen med borger. Antallet af overnatninger pr.
borger er ikke rammesat. Natten er dog uden fast bemanding, her traekkes pa den generelle natdeekning
der var i omsorgsafdelingen, som borger kan ringe til.

Pa sigt pataenkes stedet er kombineret med §99, hvor personalet ogsa fungerer som opsggende medarbej-
dere, seerligt ud imod herberg og forsorgshjem. Dette for at kunne hente borgere tidligere hjem og hjzelpe
dem indtil der er fundet genhusningsmuligheder.

Hvad er effekten — hvad forventes effekten at vaere?
- Savel gkonomisk som fagligt

12
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- Hvornar forventes effekten at kunne ses?

Effekten forventes at kunne ses pa nedbringelse af indleeggelser og genindlaggelser, samt nedskrivning i
udgifter til herberg og forsorgshjem. Der er endnu ingen konkrete malinger.

Yderligere kommentarer
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Case til inspiration nr. 4

Kommune/region: Senderborg Kommune / Region Syd

Kontaktperson: Rikke Blindbaek

Hvilken/hvilke paragraffer omhandler indsatsen?
Familien Fgrst arbejder ud fra Serviceloven § 52.3.9

Anbringelserne kommer fra Dggninstitution Serviceloven § 52.3.4 jvf 66.

Malgruppen er bgrn og unge der opfylder Sgnderborg Kommunes anbringelseskriterier — som en-
ten er bgrn, der er pa vej til at blive anbragt eller allerede er anbragt, hvor biologisk familie og
barn gnsker hjemgivelse. Bgrnene skal kunne sove trygt hjemme om natten.

Hvad er formalet med indsatsen?
Hvorfor har | omlagt indsatsen:

Vi har endnu ikke omlagt indsatsen, men har taget nogle sma skridt pa vejen.

Vi vil ggre det fordi:

Anbragte bgrn har sveert ved at fa fodfeeste senere i livet som fglge af besveerlig skolegang, social stigmati-
sering og personlige problemer i brudte familier. Dette projekt udarbejder en helhedsorienteret model, der
kan imgdega nogle af disse problemer og samtidig udfordre problemstillingen med at skaffe kvalificerede
plejefamilie- og institutionspladser.

Ogsa selve anbringelserne er problematiske, da det er sveaert at finde plejefamilier. Og hvis et barn og fami-
lien gnsker sig gendannet som familie, mislykkes hjemgivelsen ofte, da stgtten om familien er for utilstraek-
kelig og ofte tidsmaessigt begraenset.

Som det ser ud i dag, kan der visiteres til dagforanstaltninger og behandlingsmetoder, som fungerer pa
mange omrader, men disse har sveert ved at gribe de tungere problemstillinger ved andre metoder end an-
bringelser udenfor eget hjem.

Projektet er langt mere understgttende, naeensomt og inkluderende overfor de familier, der har problemer.

Desuden er der et stort gkonomisk rationale i en omlaegning.

Formal

Med fokus pa det enkelte barn og med udgangspunkt i et helhedssyn pa familien er Formalet er
skabe bredt funderede skreeddersyede sociale indsatser, som fokuserer pa det enkelte barn, men
gor det i en helhedsorienteret systemisk kontekst og derved understgtter barnet i skole, netveerk
og egen familie. Projektet har faet titlen Familien
Fgrst, hvilket henviser til en systemisk og helhedsorienteret teenkning, som ligger bag.
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Hvad er indholdet i indsatsen?
En kort beskrivelse af hovedelementerne i indsatsen — herunder hvor mange borgere der er omfattet,
eventuelt hvilke fagligheder der er involveret og tidshorisont mm.

Rent praktisk vil der skulle ansattes to teams pa hver tre medarbejdere med forskellige faglighe-
der, etnicitet og eventuelt forskellige sproglige kompetencer. De to teams samarbejder omkring 4-
6 bgrn/familier og ledes af en afdelingsleder, der har personaleansvar. Afdelingslederen er desu-
den tovholder og ansvarlig for at indsamle og organisere dokumentation ogsa i forhold til eventuel
forskning.

Et team bestar af faguddannede medarbejdere med forskellige faglige kompetencer sammensat
pa en made sa de bedst muligt supplerer hinanden i forhold til familiernes behov. Stillingsbeteg-
nelserne i et team kan eksempelvis veaere en ungekonsulent, en socialradgiver og en leerer, men
0gsa en sosu-assistent, en familiebehandler, en misbrugskonsulent og en bankradgiver kan komme
i betragtning.

Metoder og grundlag for arbejdet er et inkluderende humanistisk ligevaerdigt menneskesyn.

Der er pataenkt at starte med Signs of Safety med alle implicerede, da ressourcetilgangen skal til-
godeses. Dette bliver fulgt op af personlige interviews med dbne spgrgsmal som ggr, at familien
far agenthed i egen familie.

Barnets/familiens problemstilling analyseres helhedsorienteret sa bade skoletilbud, arbejdsmar-
kedssituation, familiedynamik — og fremtidsdrgmme etc. tages i betragtning i arbejdet — udover
den selvfglgelige handleplan.

Sammen med familien og radgiveren udvaelges udviklingspunkter — efter FIT lignende metoder
(Feedback Informed Treatment) til at fglge udviklingen. Der skal muligvis veere en kompenserende
indsats pa nogle punkter, for at et udviklingspunkt kan aktiveres.

Tilgangen skal rodfeestes fra start hos medarbejderne. Det kreever uddannelse og lgbende supervi-
sion.

Der skal vaere hyppig konsekvent inddragelse og systematisk opfglgning pa hver familie hver 6. uge
i det fgrste halve ar, derefter hver 3. maned, og der sigtes mod at samme radgiver, der har alle fa-
milier forestar denne indsats.

Tanken er ganske enkelt, at de tre fagprofessionelle samarbejder om fire bgrn/familier. Skaret ind til be-
net er hovedopgaven at sikre, at barnet har et hjem, der er til at bo i, hvor barnet bliver behandlet ordent-
ligt, kan fgle sig tryg og kan passe skole og sociale aktiviteter.

Denne opgave skal teenkes sa bredt, at har mor brug for hjalp pa jobcenteret, sa er medarbejderen maske
med. Har far et misbrugsproblem, sa samarbejdes der med misbrugscenteret. Hvis familiens gkonomi er
belastet, kan teamet tilbyde hjaelp til overblik og radgivning.

Et sadant helhedssyn pa hele familiens situation er et afggrende element i arbejdet med at sikre barnet et
taleligt hjem, hvilket ogsa vil komme eventuelle sgskende til gavn.
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Nar vi kalder modellen for Familien Fgrst skal det tages helt bogstaveligt. Det er familiens behov, der er sty-
rende for indsatsen. Derfor er der ogsa absolut transparens om al skriftlighed vedr. familien mellem diverse
instanser, om faglige notater og overleveringer mellem medarbejdere.

Mange familier har oplevet at sla sig pa systemet og har pa forhand en vis skepsis i forhold til myndigheder
og fagpersoner. Den udfordring kan transparensen vaere med til at nedtone og samtidig, vil den medvirke til
en styrkelse af familiens oplevelse af at kunne pavirke og tage styring i eget liv.

Hvad er effekten — hvad forventes effekten at veere?
Savel gkonomisk som fagligt

Hvornar forventes effekten at kunne ses?

Projektet taler direkte ind i vor tids fokus pa social arv og i vores viden om, at bgrns laering er én af de stgr-
ste beskyttelsesfaktorer mod udsathed. Derfor vil projektet vaere yderst relevant.

Samtidig vil indsatsen vaere bred. | dag betragtes problemstillingen ofte som barnets — hvor man arbejder
ud fra dets personnummer. Men denne indsats vil samtidig kunne hjeelpe sgskende og hele familien.

Den menneskelige vinkel i at holde en familie samlet er for os at se et keempe plus.
Den tredje pointe i forhold til relevans er gkonomi.

Modellen er gkonomisk bundet pa 76 procent af de udgifter, der som gennemsnit er pa anbringelsesom-
radet. Man kan forledes til at tro, at man kan spare 24 procent i alt, men det vil ikke vaere tilfeldet, da der
vil vaere tunge sager og domsanbringelser, som koster over gennemsnittet, og som ikke kan varetages i pro-
jektet.

Men selv 10-15 procents besparelse pa et anbringelsesomrade vil vaere et kempe belgb i kommunal sam-
menhang. Og det vurderer vi som realistisk.

De gkonomiske effekter vil kunne ses inden for et halvt ar.

Yderligere kommentarer
Der er lavet yderligere dokumentation for det gkonomiske grundlag
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Case til inspiration nr. 5

Kommune/region: Sgnderborg Kommune

Kontaktperson: Faglig koordinator Laila Pedersen Dalldorf

Hvilken/hvilke paragraffer omhandler indsatsen?
§82b, §85

Hvad er formalet med indsatsen?

- Vignsker at give borgere i malgruppen 8§85 stg@tte hurtigst muligt, for at deres situation ikke skulle
forveaerre sig i sagsbehandlingsperioden hen mod evt. bevilling.

At borgere med nedsat funktionsniveau med fordel kan drage nytte af andre tilbud end kommunalt
visiterede. Evt. i kombination med visiterede tilbud.

Hvad er indholdet i indsatsen?

- Straks forlgbet jf. SEL §82b: Indhold/arbejdsgang

- Screening af indkomne ansggninger ift. malgruppen for visiteret social paedagogisk stgtte eller ty-
deligt pa vej til at veere omfattet af malgruppen. Baggrunden for screeningen er indgaet dokumen-
tation som henvendelsesskema, overdragelsessag evt. laegelig dokumentation og opringning til bor-
geren og/eller dennes netvaerk, andre fagpersoner der er i kontakt med borgeren.

- Er borgeren omfattet af malgruppen, sendes henvendelsen til Straks teamets udfgrere,

- som tager kontakt til borgeren og aftaler fgrste mgde.

- Borgeren eriet 10-20 ugers forlgb, uden §141 handleplan. Udfgrer og borger aftaler selv hvilke ud-
fordringer, der skal arbejdes med.

- Iforlgbet arbejdes der malrettet med inddragelse af borgerens egne ressourcer, netvaerksinddra-
gelse og inddragelse af samfundets gvrige aktgrer, foreninger, frivillighedstilbud og kommunale uvi-
siterede tilbud som vaeresteder, gruppetilbud etc.

- Der er ugentlig sparring i gruppen af Straks-udfgrere og Modtagelsens radgivere.

- Udfgrer afklarer med borgeren om der efterfglgende er behov for stgtte. Hvis der er behov for
stptte foretages VUM udredning med evt. bevilling. Huvis ikke afsluttes borgeren efter endt

- Straksforlgb uden der har vaeret yderligere kontakt til myndigheden.

- Fagligheder:

- Ergoterapeut, sygeplejerske, psykiatrisygeplejerske, socialpsedagog, social og sundhedsassistent,
- Socialradgiver
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- Malgruppen
Alle borgere, der ansgger om social paedagogisk stgtte.
Overdragelsessager fra Bgrn og familie og borgere der ansgger om botilbud,
med henblik pa i sagsbehandlingsperioden at understgtte udredning ift. funktionsniveau.
Borgere der ansgger om Servicehund for afklaring af mindst kompenserede indsats.

Hvad er effekten — hvad forventes effekten at veere?
- 53§ af deltagerne har efterfglgende ikke behov for visiteret stgtte.
- Over 95%af deltagerne s@ger ikke stgtte igen i de efterfglgende 12 maneder.
- Det tvaerfaglige samarbejde mellem udfgrer og radgiver opleves som positivt og har en effekt i an-
dre sammenhaenge, da der er opstaet et netvaerk, hvilket er til gavn for alle borgerne der har sager
i forvaltningen.

Yderligere kommentarer
Vi startede som en prgvehandling i 2018 med 1 udfgrer og malgruppen psykiatri og social udsatte,

Vi har Igbende udvidet, i 09/2019 startede vi i Handicap regi med fin effekt. | januar 2023 har vi startet det
forste §82b forlgb pa hjerneskade omradet.

Vi inddrager ogsa Ipbende in -og eksterne samarbejdspartnere, som ydelseskontoret. Hjaelpemiddel, o.a.
Samarbejdet med de frivillige organisationer i Kommunen har vaeret en szerlig fin erfaring og vi har kunnet
inddrage mere end vi i starten havde forventet.

Vi arbejder specifikt med borgerens mind set ift. eget stgttebehov og varigheden af samme. Hvor borgere
der var kommet ind i systemet tidligere, maske har haft en fornemmelse af. at nu er de omfattet af mal-
gruppen og det for altid. Sa arbejder vi hen mod. at det kan vaere ok, at have behov for stgtte i en periode,
blive afsluttet og hvis der kommer et stgtte behov pa et senere tidspunkt. S kommer man bare igen og kan
evt. fa en samtale, sa man kan ggre brug af leerte mestrings strategier eller hvis ngdvendigt, fa et nyt Straks
forlgb.

Vi har en sagsbehandlingstid pa 14 dage fra ansggningstidspunkt til stgtten er ved borgeren.

Den hurtige sagsbehandling har som effekt at borgere, der har vaeret i lange §85 forlgb, tgr blive afsluttet.
De ved de kan komme igen, hvis det gar galt og skal ikke igennem en lang ansggnings proces.

Samtidigt med Straks forlgbet har vi startet et samarbejde med andre professionelle i kommunen ift. at der
skal vaere obligatorisk personlig sparring om en sag, inden der fremsendes ansggning. Dette har fgrt til en
bredere forstaelse af hvor stgtten kan szettes ind og har en positiv indvirkning pa Straks forlgbet og dettes
afslutning.
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Case til inspiration nr. 6

Kommune/region: Fredericia Kommune

Kontaktperson:

Henriette Korf Graversen, fagchef for Social og Beskaeftigelse, henriette.graversen@fredericia.dk
Holger Torp, chef for Botilbud og Handicap, holger.torp@fredericia.dk

Dorte Hgjmark Andreasen, chef for Socialpsykiatri og Visitation Voksen, dorte.andreasen@fredericia.dk

Hvilken/hvilke paragraffer omhandler indsatsen?
Servicelovens §107 og §85

Hvad er formalet med indsatsen?
- Hvorfor har | igangsat/omlagt indsatsen?

Formalet er: En mindre indgribende indsats, hvor indsatsen bliver omlagt fra midlertidig botilbud (§107) til
bostgtte (§85).

Vi har igangsat omlaegningen, fordi vi ikke lykkedes godt nok med at leve op til midlertidigheden i botilbud-
det. Det er vores analyse, at vi har overkompenseret nogle af de personer, der har boet i det midlertidige
botilbud. De er faldet godt til i deres bolig og blevet afhaengige af fallesskabet heromkring. Inspireret af
Housing First tilgangen gnsker vi at omlaegge indsatsen, saledes at stgtten fra begyndelsen gives i egen bo-
lig med det formal, at personen ikke skal flytte men falde til og udvikle sig i det lokalmiljp vedkommende
skal veere en del af fremadrettet.

Tilgangen er: Mere i eget liv — mindre kommune.

Hvad er indholdet i indsatsen?
- En kort beskrivelse af hovedelementerne i indsatsen —herunder hvor mange borgere der er omfat-
tet, eventuelt hvilke fagligheder der er involveret og tidshorisont mm.

Vi nedlaegger et midlertidigt botilbud (§107). Tilouddet forventes lukket midti 2. kvartal.

Det drejer sigom i alt 13 personer. De 12 personer er i § 107 og en enkelt har haft en § 108 plads. Der er
igangsat en revisitation af alle personerne med afszet VUM 2.0:

- 1 person er forsat vurderet omfattet af personkredsen for la&engerevarende botilbud.
- 5 personer har behov for et leengerevarende botilbud.

- 3 personer forventes flyttet til kommunens andet midlertidige botilbud.

- 4 personer bevilliges bostgtte og anvises en egnet bolig.
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Det er feerre personer end f@rst forventet, vi kan visitere til bostgtte. Det er vores analyse, at vi har vaeret
medvirkende arsag, idet vi har overkompenseret nogle af beboerne. Den indsigt ggr, at vi fremadrettet vil
arbejde mere malrettet med midlertidigheden pa det tilbagevaerende midlertidige botilbud (§107) i kom-
munen.

Forvaltningen vurderer, at flere afklaringsforlgb af borgeres stgttebehov kan ske med en mindre indgri-
bende indsats end et botilbud. | stedet for et midlertidigt botilbud gnskes det at styrke bostgtte indsatsen
(SEL §85). Omlaegningen sker med fokus pa at forebygge overkompensering og for meget fokus pa funktion-
stab for i stedet at fokusere pa borgerens kompetencer, gnsker og muligheder.

En @&ndring i tilgangen haenger sammen med de evidensbaserede metoder, vi ser i Houising First og IPS (In-
dividuelt Planlagt job med Stgtte). Housing First og IPS er begge tilgange, der gér op med en klassisk trappe-
trinsmodel, hvor boligparathed/ jobparathed er et mal, der skal arbejdes hen imod. | stedet startes med
malet: Bolig/beskaeftigelse, fordi en stabil bolig/jobsituation er forudsaetningen for at stabilisere og for-
bedre fx psykisk sygdom, misbrug og det sociale netvaerk. De enkelte indsatser sker séledes i egen bolig/ i
beskaftigelse. Det vurderes at veere en mere baeredygtig velfaerdsindsats pa lang sigt.

Med omlaegningen forventes det, at Bostgtten fremadrettet vil varetage de intensive afklarende forlgb,
som er det midlertidige botilbuds primzere opgave i dag.

En gruppe medarbejder fra botilbuddet bliver omplaceret til bostgtten. Det betyder, at de personer, der
visiteres til bostgtte, kender nogle af de medarbejdere, de vil mgde i regi af bostgtten, hvilket kan under-
stptte en tryg overgang.

Vi har fglgende fokusindsatser:

Vi udvikler vores indsatser i forhold til at afdaekke personers behov for stgtte. Dette vil vi ggre i et teettere
samarbejde mellem myndighedssagsbehandlerne og medarbejderne i Bostgtten. Vi vil i hgjere grad bruge
bostgttens kompetencer i forhold til, at veere en del af afklarings- og udredningsprocessen af personers
stpttebehov. Vi arbejder pa, hvordan afklarings og udredningsprocessen skal tilrettelaegges.

Vi arbejder pa en stgrre fleksibilitet i bostgtte indsatsen bade ift. hvordan det leveres, hvor og hvornar. Det
betyder blandt andet, at der kan ydes bostgtte, hvis der er et behov mellem kl. 7 og 22 alle ugens dage.
Fleksibiliteten i bostgtten vil ogsa omfatte gruppeforlgb.

| forhold til de personer, som skal have et § 107 tilbud, vil vi have fokus pa udskrivning i forbindelse med
indskrivning. Vi vil desuden have fokus pa at tilgeengeligheden til stgtten pa stedet seettes mere i skema sa-
ledes den ligner den nuvaerende bostgtte indsatsen.

Hvad er effekten — hvad forventes effekten at vaere?
- Savel gkonomisk som fagligt
- Hvornar forventes effekten at kunne ses?

@konomisk effekt:

2023 2024 2025 2026
Nedlzeggelse midlertidige botilbud | - 1,1 -2,2 -2,2 -2,2
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Faglig effekt:

Det forventes, at vi med omlaegningen kan styrke personernes selvsteendighed, idet flere fremadrettet be-
villiges bostgtte i egen bolig samt ved at justere pa den faglige tilgang pa kommunens midlertidige botilbud

med fokus pa midlertidighed. Det vores vurdering, at personerne hermed vil vaere afhaengig af kommunen i
kortere tid.

Vi forventer, at vi far en mere kvalificeret vurdering af behovet for stgtte og hvordan indsatsen skal tilrette-
legges og dermed en mere individuelt tilrettelagt indsats.

Yderligere kommentarer
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Case til inspiration nr. 7 —
CASE 1 af 2: Det naere praksissamarbejde mellem myndighed og udfgrer

Kommune/region: Assens Kommune/Region Syddanmark

Kontaktperson: Anne-Sofie L. Madsen, leder, Bostgtte og Beskaftigelse — tIf.: 61613583

Hvilken/hvilke paragraffer omhandler indsatsen?
Assens Kommune besluttede at leegge myndighed og drift under samme chefomrade med virkning fra 1.
januar 2022. Myndigheden er organiseret med en central- og en decentral del.

Den decentrale myndighedsdel er fysisk placeret i driften og det er denne myndighedsdel som denne case
beskriver. Fokus er pa praksisnaerhed, fra aktivitetsstyring til rammestyring og faglig ledelse.

Den decentrale myndighed har udviklet sig Isbende i 2022 og i dag kaldes den Modtagelsen.

Modtagelsen behandler sager jf. nedenstaende:

e SEL&82b
e SEL§85

e SEL§99

e SEL§100
e SEL§101
e SEL§109
e SEL§110

Modtagelsen tager imod samtlige henvendelser under Myndighed Social og viderefgrer henvendelserne til
rette instans. Enten til den centrale myndighed eller til andre afdelinger i kommunen. Henvendelser med
udgangspunkt i ovenstaende paragraffer forbliver dog i Modtagelsen.

Har borger alene bevilling efter f.eks. SEL § 103 behandles sagen ved den centrale myndighed.

Safremt en borger har en indsats efter SEL §§ 85 og 82b, vil samtlige andre indsatser i tilleeg hertil behand-
les i Modtagelsen herunder fglgende:

e SEL §85/ABL § 105

e SEL§97

e SEL§100
e SEL§103
e SEL§104

For alle ovenstaende indsatser udarbejdes handleplan efter SEL § 141.
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Hvad er formalet med indsatsen?
- Hvorfor har I igangsat/omlagt indsatsen?

Den decentrale myndighedsfunktion er etableret med baggrund i et gnske om at opna stgrre gennemsigtig-
hed i samarbejdet mellem drift og myndighed. Endvidere har gnsket vaeret gget tilgeengelighed og kortere
sagsbehandlingstid med effektivitetsgevinst for bade borger, myndighed og drift.

Det styrker samarbejdet mellem myndighed og udfgrer, nar der er abenhed og let tilgaengelighed for spar-
ring og justering af bevilgede indsatser.

Hvad er indholdet i indsatsen?
- En kort beskrivelse af hovedelementerne i indsatsen — herunder hvor mange borgere der er omfat-
tet, eventuelt hvilke fagligheder der er involveret og tidshorisont mm.

Foruden ovenstaende beskrivelse af selve Modtagelsen, afholdes der ugentlige m@der i Koordinationsud-
valget, som bestar af Modtagelsen og leder samt koordinator for bostgtte- og stgttekontaktpersonteamet.

Koordinationsudvalget gennemgar eksisterende sager og bevilger indsatser i nye sager. Udvalget behandler
sager Det er indsatser efter SEL §§ 82b og 85 der gennemgas her.

Modtagelsen har bemyndigelse til bevilling af samtlige af de tidligere naevnte indsatser, hvorfor der fra start
kan ivaerksaettes den rette indsats i henhold til de i VUM-udregningen beskrevne stgttebehov.

At bostgtte- og stgttekontaktpersonteamet er samlet under ét betyder, at nogle sager kan afsgges i stgtte-
kontaktpersonteamet (SEL § 99) inden de potentielt bevilges SEL §§ 82b eller 85, hvilket ogsa effektiviserer
afklaringsperioden og letter sagsarbejdet for socialradgiverne.

Tidligere blev der bevilget SEL § 82b som fgrste instans, men i mange tilfalde vil der nu kunne anvendes
SEL § 99 som fgrste instans — alt efter stgttebehovet hos den enkelte borger.

Sagsstammen under Bostgtte-teamet (SEL §§ 82b og 85) bestar af knap 400 borgere.

Sagsstammen under SKP-teamet (SEL § 99) bestar af ca. 50-60 borgere.

Modtagelsen rummer 4 socialradgivere, der fysisk er placeret samme sted.

Bostgtte- og stgttekontaktpersonteamet er bemandet med ca. 25 medarbejdere, der primaert har en pada-
gogisk uddannelse, men sundhedsfaglige profiler er ogsa repraesenterede.

Hvad er effekten — hvad forventes effekten at veere?
- Savel gkonomisk som fagligt, hvorndr forventes effekten at kunne ses?

Med etablering af Modtagelsen er samarbejdet hgjnet — gkonomisk som fagligt. Der er skabt markant
bedre flow i indsatserne, da tilgeengeligheden for udfgrer til myndighedsperson og omvendt er gget.

Det ses, at der for samme rammebudget kan varetages flere borgere grundet teettere og hyppigere opfolg-
ning og fordi arbejdsgangen er blevet kortere. Der arbejdes konkret efter SMART-metoden, hvorfor indsat-
sen bliver yderst malrettet og dermed bliver det synligt nar malet er naet.

Borgere, der har brug for justering af indsatsen uagtet om det er en tilfgjelse, op- eller nedjustering imgde-
ses og sagen behandles hurtigere. Pa den made undgas at nogle sager Igber leengere tid end der er et stgt-
tebehov.
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Case til inspiration nr. 8 —
CASE 2 af 2: Virtuel vejledning — Skeermbesgg

Kommune/region: Assens Kommune/Region Syddanmark

Kontaktperson: Anne-Sofie L. Madsen, leder, Bostgtte og Beskaftigelse — tIf.: 61613583

Hvilken/hvilke paragraffer omhandler indsatsen?

Bostgtten i Assens Kommune ivaerksatte i foraret 2022 projektet 'Skaermbesgg’ i samarbejde med Digitali-
sering og Teknologi. Projektet er et pilotprojekt rammesat til 6 maneder med evalueringer undervejs. Til
projektet er der udarbejdet arbejdsgangsbeskrivelser, evaluerings- og registreringsskemaer via Microsoft
Forms til at indsamle data undervejs.

Projektperioden er taenkt som en ‘indkgringsperiode’ med henblik pa at sikre stabil implementering til at
anvende skeermbesgg fast efterfglgende.

Projektperioden Igber fra 1.9.22 til 1.3.23, men anvendelsen af skeermbesgg er allerede fast implementeret
hos flere medarbejdere til stor gavn for borgerne.

Forud for periodens start har der veeret afholdt mindre kurser i anvendelse af Teams og dokumentation i
relation til skeermbesgg.

| bostgtten arbejdes der ud fra SEL §§ 82b og 85.

Hvad er formalet med indsatsen?
- Hvorfor har I igangsat/omlagt indsatsen?

Antallet af nye sager var og er fortsat stigende pa omradet, hvorfor der er behov for at justere, nytaenke og
effektivisere maden, der tilbydes socialpadagogisk stgtte.

Derudover har der vaeret behov for i hgjere grad at kunne imgdekomme og tilpasse stgtten til den enkelte
og dermed hgjne fleksibiliteten — bade for borgere og medarbejdere.

Ydermere er antallet af unge, der bevilges en indsats under de naevnte paragraffer stigende, og derfor har
malgruppen udviklet sig.

Formalet er at styrke fundamentet til at imgdese det stigende antal borgere med behov for stgtte, og for at
imgdekomme gnsket og behovet for en mere individuelt tilrettelagt indsats for den enkelte.

Skeermbes@g er ogsa blevet implementeret for hurtigere at kunne varetage akut opstaede behov hos bor-
geren — der kan ikke ngdvendigvis tilbydes et fysisk akut besgg, men et skaermbesgg vil stort set altid kunne
lade sig g@re, og dermed er vejen til hjaelp og tryghed for den enkelte blevet kortere pa trods af at medar-
bejderen varetager flere borgere end tidligere.

Hvad er indholdet i indsatsen?
- En kort beskrivelse af hovedelementerne i indsatsen — herunder hvor mange borgere der er omfat-
tet, eventuelt hvilke fagligheder der er involveret og tidshorisont mm.

Et skeermbesgg vil ofte veere en indsats i kombination med et fysisk besgg — eksempelvis et fysisk besgg og
et skaermbesgg om ugen, men der kan ogsa bevilges indsatser, som primaert ydes via skaeermbesgg.
Herudover er skeermbesgg saerligt anvendeligt i akut opstaede situationer. Borger kan modtage en skri-
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velse, som borger har brug for hjzlp til at forsta, hvilket i mange tilfeelde klares pa et skeermbesgg. Guid-
ning og stgtte til praktiske opgaver og struktur kan ogsa oftest klares pa et skeermbesgg.

Medarbejderne i bostgtten har frihed til at konvertere indsatser fra fysisk besgg til skeermbesgg i det om-
fang, det er lovmedholdeligt og fagligt kan forsvares og opfylder de opstillede indsatsmal.

Socialradgiveren pa den enkelte sag tages oftest med pa rad, og det vil altid vaere en individuel vurdering at
konvertere dele af indsatsen til skaeermbesgg.

Der anvendes Teams ved skeermbesgg. Helt konkret udsendes der en invitation pr. sms til borgeren, som
medarbejderen har lavet i en Teams-indkaldelse. | den sms er der et link til at deltage i mgdet/skaermbesg-
get. Det forudsaetter ikke, at man i forvejen har Teams-appen, men det kan gg@re brugeroplevelsen bedre og
mere simpel. Skeermbesg@g via Teams kan bruges bade fra smartphone og PC.

Medarbejderen kan ogsa udsende en 'Sms2go’ som er en pamindelse om at huske skeermbesgget. Pamin-
delsen kan indstilles efter den enkeltes behov eksempelvis 15 minutter fgr aftale eller dagen fgr aftalen.

Der kan ogsa ringes op direkte fra Teams fra medarbejderens computer til borgerens telefon.
Et almindeligt Face Time opkald er ikke muligt grundet GDPR, hvilket desuden ogsa forudsaetter, at modta-
geren anvender en iPhone. Teams kan anvendes uanset styresystem pd modtagerens enhed.

Udover at anvende skarmbesgg i bostgtten, anvendes skaermbesgg ogsa til opfglgnings- og statusmgder
mellem socialradgiver, bostgtte og borger. Dette sparer tid for alle parter og den ggede tilgang pa social-
omradet giver borger gget tilfredshed.

Hvad er effekten — hvad forventes effekten at vaere?

- Savel gkonomisk som fagligt, hvorndr forventes effekten at kunne ses?

Det ses, at den enkelte medarbejder har mulighed for at varetage flere borgere/indsatser inden for samme
tidsmaessige (og gkonomiske) ramme, da kgrselstiden kan reduceres betragteligt ved at anvende skaermbe-
spg. Ressourcerne anvendes bedre og mere effektivt.

Det er vigtigt at pointere, at skeermbesgg ikke ngdvendigvis kan anvendes som et enkeltstaende tilbud,
men skaermbesgg er et utrolig virksomt supplement og ofte kan skaermbesgg overtage en del af de fysiske
besgg.

Fagligt oplever medarbejderne stgrre frihed og fleksibilitet i maden at tilrettelaegge den fagligt velfunde-
rede indsats pa. Det skaber mulighed for at understgtte borgerens gnske om en selvsteendig tilveerelse, da
borgeren ikke ngdvendigvis behgver at vaere hjemme pa et fast tidspunkt for at modtage den
socialpaedagogiske stgtte.

@konomisk kan der inden for ssmme rammebudget imgdekommes flere borgere og dermed er skaermbe-
spg et effektivt supplement til at varetage den ggede tilgang.

| tilleg hertil forventes udgiften til kgrselsgodtggrelse at falde, da flere besgg varetages virtuelt fra arbejds-
pladsen.
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Case til inspiration nr. 9

Kommune/region:

Svendborg Kommune, Socialafdelingen

Kontaktperson:
Alma Hrustanovic Harkjaer

Mail: alma.hrustanovic@svendborg.dk

Mobil: 24886650

Hvilken/hvilke paragraffer omhandler indsatsen?

Servicelovens (SEL) § 85 og § 104 (uvisiteret aktivitets- og samveaerstilbud).

Indsats: Styrkelse af uvisiterede tilbud - overgang fra § 85-stgtte til uvisiteret § 104-stgtte.

Hvad er formalet med indsatsen?

Hvorfor har | igangsat/omlagt indsatsen?

Indsatsen blev igangsat for at effektuere et politisk besparelsesforslag. Processen blev tilrettelagt saledes,
at besparelsen skulle indhentes samtidig med, at der skulle skabes faelles laering pa tvaers i organisationen.
Der skulle skabes stgrre opmaerksomhed pa den ngdvendige og tilstraekkelige stgtte i Socialafdelingen
Myndighed (Myndighed), Social Vejledning (SEL § 85) og hos uvisiterede tilbud (SEL § 104). Det vil sige
stgrre opmaerksomhed p3, at borgeren fik den rette stgtte (den ngdvendige og tilstraekkelige stgtte) — for
dermed at undga overkompensering ved, at borgeren fik § 85-stgtte, hvis borgerens stgttebehov kunne
dakkes via et uvisiteret tilbud.

Hvad er indholdet i indsatsen?

En kort beskrivelse af hovedelementerne i indsatsen — herunder hvor mange borgere der er omfattet, even-
tuelt hvilke fagligheder der er involveret og tidshorisont mm.

Kernen i indsatsen har veeret et teettere fagligt samarbejde mellem Myndighed, Social Vejledning og uvisite-
rede tilbud med borgeren og dennes stgttebehov i centrum — bade i forhold til borgere, som allerede fik §
85-stptte og borgere som har ansggt om stgtte. Der blev iveerksat tre konkrete tiltag herunder — en omstil-
lingsproces hos uvisiterede tilbud, nyt mgdefora (koordineringsmgder) samt udvidelse af deltagerkreds i
teammgdet hos Modtagelsen i Myndighed.
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Omstillingsproces hos uvisiterede tilbud

Der blev ivaerksat en omstillingsproces hos uvisiterede tilbud med det formal at tilpasse nuvaerende tilbud
til at Ipfte de opgaver/ydelser, som borgere, der fik § 85-stgtte, efterspurgte mest. Herunder 1) individuelle
stgttende samtaler, 2) enkeltvis ledsagelse samt 3) hjzlp til gkonomi og post. Denne omstilling har styrket
de uvisterede tilbud og sikret, at borgere, der har behov for stgtte til ovenstaende tre opgaver, og som selv
kan opsgge hjalp, fremadrettet kan fa den ngdvendige og tilstraekkelige stgtte hos et uvisiteret tilbud i 3
stedet for § 85-stgtte. Det er blandt andet denne styrkelse af de uvisterede tilbud, der har effektueret be-
sparelsen.

Nyt mgdefora — koordineringsmgderne med blandt andet deltagelse af sagsbehandler og vejleder

Der blev etableret et nyt mgdeforum med deltagelse af henholdsvis sagsbehandler, vejleder, to faglige ko-
ordinatorer fra Myndighed, afdelingsleder fra Social Vejledning samt afledningsledere fra uvisiterede tilbud.
Formalet med disse koordineringsmgder har varet at afklare, hvorvidt borgeren kunne fa den ngdvendige
og tilstreekkelige stgtte hos et uvisiteret tilbud. Desuden blev overgangsperioden fra § 85- stgtte til uvisite-
ret stgtte ogsa planlagt for de borgere, hvor det fagligt blev vurderet, at borgeren kunne fa den ngdvendige
og tilstreekkelige stgtte hos et uvisiteret tilbud. Vejlederen har i overgangsperioden understgttet de bor-
gere, der har haft behov for at blive ledsaget til et uvisiteret tilbud. Det har vaeret en individuel og konkret
vurdering, hvor lang overgangsperioden har veeret. Inden overgangsperioden blev igangsat, blev der afholdt
et opfelgningsmgde med henblik pa blandt andet at partshgre borgeren.

Udvidelse af deltagerkreds i teammgdet i Modtagelsen/Myndighed

Deltagerkredsen i Modtagelsen blev udvidet - afdelingsleder fra Social Vejledning og afdelingsledere fra uvi-
sterede tilbud deltog i det ugentlige teammgde i Modtagelsen i Myndighed. (Modtagelsen drgfter nye hen-
vendelser om stgtte.) Formalet med denne udvidelse har vaeret at afklare straks, hvorvidt borgeren kunne
fa den ngdvendige og tilstraekkelige stgtte hos et uvisteret tilbud. Dette har forkortet sagsbehandlingstiden
for de borgere, hvor det fagligt blev vurderet, at borgeren kunne fa den ngdvendige og tilstraekkelige stgtte
hos et uvisiteret tilbud. Desuden har Myndighed og Social Vejledning ogsa faet reduceret tilgangen af nye
borgere til § 85.

Hvad er effekten — hvad forventes effekten at vaere?

Savel gkonomisk som fagligt. Hvorndr forventes effekten at kunne ses?

Den gkonomiske effekt er en mindre arlig udgift pa 750.000 kr. Besparelsen er effektueret ved, at cirka 40
borgere ikke laengere far § 85-stgtte — enten fordi de er overgaet til et uvisiteret tilbud eller ikke lzengere
far stgtte.

Fagligt er der skabt skaerpet fokus pa den ngdvendige og tilstraekkelige stgtte samt nye mader at arbejde
fagligt omkring borgeren. Det er lykkedes, fordi det har givet fagligt mening for bade Myndighed, Social Vej-
ledning og uvisiterede tilbud at have skaerpet fokus pa, hvilken indsats der var den rette for borgeren, samt
at arbejde taettere fagligt omkring den enkelte borger.
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Yderligere kommentarer
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Case til inspiration nr. 10

Kommune/region:

Kerteminde Kommune

Kontaktperson:

Dorte Laursen dix@kerteminde.dk

Hvilken/hvilke paragraffer omhandler indsatsen?

§105 ABL med §85 socialpaedagogisk stgtte

Hvad er formalet med indsatsen?

- Hvorfor har I igangsat/omlagt indsatsen?
Flere pargrende pa et botilbud var ikke tilfredse med samarbejdet og indsatserne.

Der er arbejdet systematisk pa design af processer/prgvehandlinger som medvirker til et godt samarbejde
med de pargrende (som ogsa er vaerger)

Hvad er indholdet i indsatsen?

- En kort beskrivelse af hovedelementerne i indsatsen — herunder hvor mange borgere der er omfattet, even-
tuelt hvilke fagligheder der er involveret og tidshorisont mm.

Kommunikation: Der er arbejdet med mere information, sms til foraeldrene flere gange om ugen/indhold
omkring hvad har vi lavet.

De praktiske ting i huset: pakke tasker, vaere obs pa vasketgj, oprydning i beboernes bolig,
Fagligheden: hvad arbejder vi med, hvilke paedagogik metoder

Kulturen i huset: vi hilser pa hinanden, har interesse for hinanden, spgrger nysgerrigt til hvad der er lavet i
weekender mv.

Individuelle dialogmg@der med pargrende med deres sgn/datter i fokus — tips og tricks fra foraeldrene i for-
hold til det levede liv med deres pargrende.

Fzellesmgder og inddragelse af pargrendes synspunkter.
Alle paedagoger og pargrende inddraget i processen, der er arbejdet igennem et ar og vi fortsaetter

Chef/direktgr/ det politiske udvalg er taet koblet til processerne
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q. So'ci'élsekrétariat

Hvad er effekten — hvad forventes effekten at vaere?

- Savel gkonomisk som fagligt
- Hvorndr forventes effekten at kunne ses?
Effekten er flere tilfredse pargrende, en gget trivsel i huset, vi er gdet fra dem og os —til et vi.

Fagligt er medarbejderne blevet trygge i deres samarbejde med de pargrende — de oplever samarbejdet
med pargrende som faglig.

Effekten er feerre klager, mere trivsel, faldende sygefraveer...

Vi fortseetter.

Yderligere kommentarer

30



‘. Sociallsekret‘ariat

Case til inspiration nr. 11
Kommune/region:

Kerteminde Kommune
Kontaktperson:

Dorte Laursen

Hvilken/hvilke paragraffer omhandler indsatsen?

Socialpaedagogisk stptte og vejledning §85, fokus pa medarbejdertrivslen

Hvad er formalet med indsatsen?

- Hvorfor har I igangsat/omlagt indsatsen?
Forebygge sygefravaer — sikre fastholdelse og dygtige medarbejdere, til gavn for borgerne.

Et meget hgjt sygefravaer pa flere af vores tilbud blev afdaekket, der blev designet nye veje til gget trivsel.

Hvad er indholdet i indsatsen?

- En kort beskrivelse af hovedelementerne i indsatsen

— herunder hvor mange borgere der er omfattet, eventuelt hvilke fagligheder der er involveret og tidshori-
sont mm.

En lynproces over fa maneder:
Interview med medarbejdere/socialpaedagoger/social og sundhedsassistenter og leder pa tilbuddene.
Analyse af medarbejdernes udsagn — hvad peger de pa i forhold til trivsel

Iveerkseette tiltag med udgangspunkt i medarbejdernes gnsker

Hvad er effekten — hvad forventes effekten at vaere?

- Savel gkonomisk som fagligt
- Hvorndr forventes effekten at kunne ses?

Der er for nuvaerende sket et fald i sygefravaeret — medarbejderne peger pa en gget trivsel qua inddragelse
i opgaver, indflydelse pa egen arbejdsplan.

Besparelser ved faldende forbrug af vikarer + mere flow og ro omkring indsatser ved beboerne.
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8 ‘ Socialsekretariat

Case til inspiration nr. 12
INDK@B | KERNEYDELSEN PA DET SPECIALISEREDE SOCIALOMRADE

Kommune/region: Varde Kommune/Region Syddanmark

Kontaktperson: Gitte Petersen, gipe@varde.dk

Hvilken/hvilke paragraffer omhandler indsatsen?
Servicelovens §§ vedr. botilbud, udslusning, §85 m.m.

Hvad er formalet med indsatsen?

KL’s udviklingsprojekt blev formuleret i 2020 med overskrifterne: At skabe overblik, ensartethed og gen-
nemsigtighed ved indgdelse, forhandling og optimering af kontrakterne pd tjenesteydelser for det speciali-
serede socialomrdde. Malet var at de forskellige fagomrader skulle samarbejde om at skabe fzelles forsta-
else og give redskaber til at styrke de gkonomiske tunge indkgb i kerneforretningen, som det specialiserede
socialomrade foretager.

| Varde Kommune besluttede man, at forlgbet skulle fokusere pa de indkgb der fortages i Social og Handi-
cap Myndighed. | forlpbet deltog medarbejdere fra Indkgb, @konomi, Social og Handicap (myndighed og
udfgrer). Af forskellige arsager blev det Udfgrer i stedet for Myndighed der deltog fra starten, Myndighed
blev koblet pa senere i forlgbet. Inddragelse af Udfgrer viste sig at veere en fordel i forhold til andre kom-
muner, da vores projekt endte ud med et bredere perspektiv pa forbedringsforslag bade i samarbejdet in-
tern og handtering af de eksterne leverandgrer.

Hvad er indholdet i indsatsen?

Optimering og ensretning af arbejdsprocesser og samarbejdsrelationer herunder nye indsigter i andre fag-
ligheder. Desuden udarbejdelse af procedurer, arbejdsgangsbeskrivelser med henblik pa kvalitetsforbed-
ring.

Projektgruppe: 4 deltagere fra henholdsvis myndighed, udfgrer, gkonomi og indkgb + 10 konsulent timer
fra Prokura.

Med afsaet i KL's projektformulering gennemfgrte projektgruppen en idégenerering i juni 2021. Idéerne er
efterfglgende blevet bearbejdet og samlet i en raekke overskrifter. Nogle idéer er allerede effektueret og
taget i brug i organisationen. Her fglger et udvalg af idéerne:

- Veerktgjskasse

- Overblik interne tilbud og Leverandgrer

- Samarbejde pa tveers i kommunen — samlet gkonomisk konsekvens
- Forhandlingskompetence

- Samarbejde pa tveers internt i Social Handicap

- Samarbejde med eksterne leverandgrer
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8 ‘ Socialsekretariat

Hvad er effekten — hvad forventes effekten at vaere?

Respekt for og indsigt i hinandens fagligheder vurderes som en betydningsfuld effekt af projektet.
Leverandgrkatalog — interne og eksterne leverandgrer - sikrer, at Indkgb nemmere far indsigt i mal-
grupper og gor det lettere at sammenligne priser. @ger forhandlingsevnen, sikrer optimal vidensde-
ling og et godt udgangspunkt for genforhandling.

Projektet og den nye datainformation ggr det muligt at holde socialfaglig tyngde op mod pris og
kvalitet.

Positiv effekt ved implementering af standardmaterialer for myndighed og udfgrer til brug ved kon-
traktindgaelse.

Mindre sgjletaenkning — fokus pa samarbejdet mellem de afdelinger, som har bergring med borge-
ren (f.eks. overgang barn-voksen)

Der er ikke analyseret pa, om der er direkte gkonomiske konsekvenser udover optimering og ensretning af
arbejdsprocesser og arbejdsrelationer

Yderligere kommentarer

Corona har i perioder sat projektet pa pause, men det har vaeret positivt, at projektperioden har veeret
lang, og at projektgruppen selv har staet for idegenerering og proces. Gruppen peger saledes p3, at tid til
faglige drgftelser har veeret afggrende for de positive effekter i form af indsigt i og respekt for hinandens
opgaver.
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8 ‘ Socialsekretariat

Case til inspiration nr. 13
STYRKET SAMARBEJDE PA PSYKIATRIOMRADET | VARDE KOMMUNE.

Kommune/region: Varde/Region Syddanmark

Kontaktperson: Mai-Britt Pedersen, leder af Vejledning, Varde Kommune mpep@varde.dk

Hvilken/hvilke paragraffer omhandler indsatsen?
Serviceloven §85

Hvad er formalet med indsatsen?
Malet er et styrket tvaersektorielt samarbejde pa psykiatriomradet.

Et styrket samarbejde mellem Varde kommune (Socialpsykiatrien) og Psykiatrien i Region Syddanmark vil
bidrage til, at borgere med psykiatriske lidelser har en forbedret tilvaerelse med gget livskvalitet og en
bedre recovery proces.

Formalet med indsatsen er at afdaekke hvor der gnskes et gget samarbejde i snitfladerne mellem kommune
og region. De eksisterende rammer skal udfordres, sa der taenkes i muligheder fremfor begraensninger. Et
styrket samarbejde skal desuden afklare, - hvor der er faelles brugere og om der er gnsker om et mere in-
tensiveret samarbejde — f.eks. via lokalefallesskaber for medarbejdere. Dertil gnsker man at sikre, at res-
sourcerne bruges hensigtsmaessigt.

Hvad er indholdet i indsatsen?

| 2021 blev der etableret hhv. en politisk og en administrativ styregruppe for samarbejdet mellem Varde
Kommune og Region Syddanmark. Til udviklingen af psykiatriomradet er der etableret en understyre-
gruppe, som szetter retning for samarbejdet.

Arbejdsgruppen med reference til understyregruppen har faet fglgende leverancer/opgaver:

1) @nsker til pget samarbejde
a. Beskrivelse af eksisterende snitflader — hvad ggr vi allerede i dag?
b. kan vi ggre uafhaengigt af felleslokaler?
i. Audit pa patienter, der udskrives til forsorgshjem
ii. Feelles konference — drift/ netvaerksmegder
iii. Samarbejde ved udskrivning fra Psykiatrisygehus
iv. Samarbejde ved hjemkomst fra retspsykiatri
v. Afklaring/ afgreensning af malgruppen for samarbejdsflader
c. Lokalefaellesskab
i. Hvilke opgaver kan bedre Igses, hvis vi har falles lokaler?
ii. Afdeekning af lokalemaessige behov
a. Hybrid ledelse
i. Beskrivelse af hvad vi mener med hybrid ledelse
ii. Hvilke fordele ser vi ved hybrid ledelse?
iii. Hvilke ulemper ser vi ved hybrid ledelse?

35



Felleskommunalt

Socialsekretariat

Syddanmark

Hvad er effekten — hvad forventes effekten at veere?
Med udgangspunkt i arbejdsgruppens resultater skal der udarbejdes en projektbeskrivelse for et styrket
samarbejde mellem Varde Kommune og Lokalpsykiatrien i Varde.

Yderligere kommentarer

36



° 8 ) Socialsekretariat
Case til inspiration nr. 14

Kommune/region:
Odense Kommune

Kontaktperson:
Omradechef Jacob Lindegaard Knudsen, jlk@odense.dk, mobil: 40226094.

Afdelingsleder Linette Corfixen, lics@odense.dk, mobil: 24659571

Hvilken/hvilke paragraffer omhandler indsatsen?
§ 82a og § 85 - Gruppebaserede indsatser

Hvad er formalet med indsatsen?
Historisk set har stgtten til unge borgere i Odense Kommune altid taget udgangspunkt i en individuel bo-
stptte-indsats i borgerens hjem.

Det er forvaltningens vurdering, at handleplansmalene for mange unge omhandler styrkelse af sociale kom-
petencer og netvaerksdannelse. Disse mal kan vaere vanskelige at opna ved individuel bostgtte, da den unge
med denne indsats traener med den professionelle og ikke med virkelighedens jeevnaldrende. Forvaltningen
har endda erfaret, at en individuel bostgtte kan medvirke til fortsat ekskludering af ensomme og marginali-
serede unge.

Med gget brug af gruppebaserede indsatser gnsker forvaltningen:

1. atskabe de rette treeningsbaner til de handleplansmal, der opsaettes
2. atinkludere unge i feellesskaber med ligesindede unge.

Hvad er indholdet i indsatsen?
Se vedhaftede katalog

Hvad er effekten — hvad forventes effekten at veere?
- Savel gkonomisk som fagligt
- Hvornar forventes effekten at kunne ses?

Faglige effekter
De forventede faglige effekter er beskrevet ovenfor i afsnittet “Formal med indsatsen”
Dkonomiske effekter:

De fgrste resultater peger pa en hurtigere malopfyldelse og stgrre effekt for dem der deltager i gruppefor-
Igb end hvis de var fortsat med den individuelle stgtte.

Yderligere kommentarer
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‘.‘ Sociallsekretariat

Case til inspiration nr. 15

Alkoholbehandling i naturen
Kommune/region: Faaborg — Midtfyns Kommune

Kontaktperson: Gitte Spangtoft

Hvilken/hvilke paragraffer omhandler indsatsen?

§ 101 i serviceloven

Hvad er formalet med indsatsen?

-Hvorfor har | igangsat/omlagt indsatsen?

- Der har leenge vaeret et gnske fra nogle af borgerne om, at vi kunne tilbyde andet end 1-1 samtaler. Vi har
en borgergruppe, hvor det for nogle er svaert, at vaere indendgrs, sidde ved et bord og skal have gjenkon-
takt. Derfor besluttede vi at tilbyde "et rum” i naturen.

Hvad er indholdet i indsatsen?

-En kort beskrivelse af hovedelementerne i indsatsen — herunder hvor mange borgere der er omfattet, even-
tuelt hvilke fagligheder der er involveret og tidshorisont mm.

- Malgruppen er borgere indskrevet i behandling i Rusmiddelcentret Faaborg — Midtfyns Kommune.
Aktuelt deltager der 6 borgere — flere er velkomne, mgderne er af 2 timers varighed hver fredag kl.
10-12 ved den store shelter/bal stedet i Pipstornskoven.

- Teori, faglige tilgange og metoder:

® En mentaliseringsbaseret tilgang, som giver deltagerne mulighed for at tale om, hvordan de har
det, hgre om hvordan andre har det og udveksle tanker/erfaringer med hinanden.

® En anerkendende, systemisk, narrativ tilgang, hvor deltagerne far mulighed for at fortzelle de-
res livs- historie og dermed selv bliver mere bevidst om egen identitet og udviklingspotentiale.

® En kognitiv tilgang, hvor gamle handlemgnstre afdaekkes og nye muligheder 3bner sig. Naturen
bruges som kulisse og redskab.

Hvad er effekten — hvad forventes effekten at veere?

Savel gkonomisk som fagligt. Hvorndr forventes effekten at kunne ses?
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q. Soci‘allsekret‘ariat

- Effekten ses hurtigt, idet borgerne gnsker at komme igen og veere en del af feellesskabet og vi ser mis-
bruget bliver reduceret og fokus bliver pa det gode liv. Der skabes relationer pa kryds og tveers og for
nogle erstatter de ensomhedsfglelsen — man hjzelper hinanden.

Yderligere kommentarer

Vi oplever at det breder sig via mund-til mund metoden og borgere begynder at efterspgrge om de kan
deltage.
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8 ‘ Socialsekretariat

Case til inspiration nr. 16

Kommune/region: Region Syddanmarks socialomrade

Kontaktperson: Anne Plougmann Lindsted (apl@rsyd.dk) / Jesper Holm Julius (Jesper.Holm.Julius@rsyd.dk)

Hvilken/hvilke paragraffer omhandler indsatsen?
Indsatsen er lavet bredt pa de regionale bo- og dagtilbud mv., dvs. badde Servicelovens §52, §58, §66, §104,
§107 og §108 og Almen Bolig Loven §105.

Konkret knytter indsatsen sig desuden til Bekendtggrelse af lov om arbejdsmiljg — kapitel 5 § 38.

Hvad er formalet med indsatsen?
Formalet med denne indsats er at styrke fokus pa at planleegge arbejdet omkring borgere med risikobeto-
net adfzerd, sa det kan udfgres sikkerheds- og sundhedsmaessigt fuld forsvarligt.

Denne indsats er igangsat pa tvaers af hele vores omrade for bedre at styrke forebyggelsen af arbejdsrelate-
ret fysisk og psykisk vold, negative konsekvenser af hgje fglelsesmaessige krav og derigennem at mindske
sygefravaer samt nedbringe personaleomsatningen. Samlet skal dette ogsa bidrage til rammer for bor-
gerne, der er mere trygge og rolige, og hvor borgeren i endnu hgjere grad mgdes med den faglige relevante
indsats pa alle tidspunkter.

Hvad er indholdet i indsatsen?

Styrket fokus pa og systematik ift. at sikre, at der for alle borgere, som udviser en risikobetonet adfaerd, er
en risikoprofil i vores borgeradministrative system, Nexus. Og at alle medarbejdere er bekendt med og fgl-
ger denne i deres daglige arbejde. Der er brug for bade styrket introduktion men ogsa Igbende vedligehold
og sikring af, at alle Igbende er opdateret pa risikoprofilerne.

Vi forstar risikobetonet adfaerd som en adfaerd, der stiller ekstra krav til vores sundhedsfaglige og psedagog-
faglige personale. Dette kan f.eks. vaere en udadreagerende eller truende adfeerd i seerlige situationer. Det
kan ligeledes veere szerlige personkarakteristika, som stiller hgje fglelsesmaessige krav.

De negative konsekvenser af denne risikobetonede adfaerd, forebygger vi ved at beskrive praecise situatio-
ner, hvori den kan opst3, og hvilke handlemuligheder personalet har for at handtere det mest hensigts-
maessigt. Der er fokus pa at praecisere handlemulighederne, sa alle hurtigt kan szette sig ind i det og have
vished om, hvad der er den rette faglige tilgang i forskellige situationer.

Arbejdet drgftes pa tveers af socialomradet mellem ledere og AMR med vores feelles arbejdsmiljgkonsulent
som vidensperson. Der sikres opfglgning og leering pa tvaers om arbejdet.
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Hvad er effekten — hvad forventes effekten at veere?

Effekten af denne indsats forventes szerligt at mindske antallet af arbejdsulykker, styrke medarbejdertil-
fredsheden og fastholdelsen. Der er szerligt fokus pa unge, nyuddannede og mindre erfarne medarbejdere.
Men samtidig fokus pa at alle medarbejdere, nye som erfarne, oplever en kontinuerlig introduktion og gen-
introduktion til hver borger. Der laegges saledes mere vaegt pa systematikken frem for den enkeltes erfa-
ring.

Derudover forventes indsatsen ogsa at have en positiv effekt for borgerne. Nar vi i hgjere grad lykkes den
rette faglige indsats og mere forudsigelighed i tilgangen uanset hvilke medarbejder borgeren mgder, vil det
skabe mere trygge rammer og rammer, hvor borgerne sjaldnere bringes i situationer med eksempelvis ud-
adreagerende adfeaerd. Det er til fordel for den enkelte og for borgerne samlet pa et tilbud. Styrket fasthol-
delse og mindre sygefravaer vil desuden betyde, at borgerne oftere mgder kendt personale, der kan opbyg-
ges gode relationer til over laengere tid.

@konomisk vil der desuden vaere en vaesentlig positiv gevinst ved at lykkes med indsatsen i form at den for-
ventede betydning med mindre sygefraveer og feerre arbejdsulykker.

Yderligere kommentarer
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‘.‘ Sociallsekretariat

Case til inspiration nr. 17

Kommune/region: Aabenraa Kommune / Region Syd — SHS

Kontaktperson: Henning lversen / Sabrine Jensen

Hvilken/hvilke paragraffer omhandler indsatsen?

Sundhedsloven generelt

Hvad er formalet med indsatsen?

- Hvorfor har I igangsat/omlagt indsatsen?

Formalet med indsatsen er at bringe regionernes socialsygeplejerske ud i kommunen i forhold til et mere
konkret samarbejde med den kommunale social sygepleje omkring udsatte borgere. Borgere som mange
gange ikke far den korrekte behandling grundet deres andre problematikker og herunder adfeaerd.

Hvad er indholdet i indsatsen? —

-En kort beskrivelse af hovedelementerne i indsatsen — herunder hvor mange borgere der er omfattet, even-
tuelt hvilke fagligheder der er involveret og tidshorisont mm.

Aabenraa Kommune har i samarbejde med Den Bla Oase — veerested for udsatte i Aabenraa en social syge-
pleje klinik hvor udsatte borgere kan komme til undersggelse/samtale i forhold til somatiske problematik-
ker eks. diabetes, sar eller andet.

Klinikken er Aben hver 2. torsdag og er et samarbejde mellem Sygeplejen og Center for Socialpsykiatri og
Rusmiddel. Udover Klinikken arbejder teamet som bestar af en Sygeplejerske og en Sos assistent med ops@-
gende arbejde og sundhedsfaglig udredning af udsatte borgere med eks. problematisk adfeerd.

Hvad er effekten — hvad forventes effekten at vaere?

- Savel gkonomisk som fagligt

@konomisk laegges der op til at vi benytter ressourcerne bedre pa tvaers og der forventes ikke at der skal
gges i gkonomien til dette.

- Hvorndr forventes effekten at kunne ses?

Forventningen er at de borgere som benytter klinikken vil opleves en forbedret sammenhang i forhold til
de sundhedsmaessige tilbud pa tveers af region og kommune.
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Yderligere kommentarer
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‘. Sociallsekret‘ariat

Case til inspiration nr. 18

Udviklingsforlgb omkring at skabe én fxlles kerneopgave og indsats, i mgdet med den samme udsatte bor-
ger i feellesfeltet mellem £ldre-omradet og Handicap og Socialpsykiatri-omradet.

Kommune/region:

Vejen Kommune. Familie, Handicap & Socialpsykiatri.
Kontaktperson:

Centerleder Michael Grangaard.

Socialpaedagogisk Center.

Mail: micgr@vejen.dk

Direkte: 2155 7609

https://handicapogsocialpsykiatri.inst.vejen.dk/socialpaedagogisk-center/

Hvilken/hvilke paragraffer omhandler indsatsen?

§882a,b + 83 + 85 + 99

Hvad er formalet med indsatsen?

Servicelovens bestemmelser om personlig og praktisk hjeelp (§ 83) og socialpaedagogisk stgtte (§§ 82, 85 &
99) overlapper til en vis grad hinanden. Borgere som far hjalp efter disse Servicelovsbestemmelser har ofte
ogsa behov for indsatser efter Sundhedsloven.

| Vejen Kommune bevilges og leveres pleje, praktisk hjalp og sygepleje af £ldre & Rehabilitering (samt af
private leverandgrer, hvad angar pleje og praktisk hjeelp), mens socialpadagogisk stgtte bevilges og leveres
af Familie, Handicap & Socialpsykiatri.

Der er en del borgere der modtager stgtte fra medarbejdere tilknyttet henholdsvis Zldre & Rehabilitering
og Familie, Handicap & Socialpsykiatri — samt i nogle tilfaelde f.eks. rusmiddelsbehandling eller rehabilite-
ringsforlgb i Sundhed & Sammenhang.

Det har til tider givet nogle uhensigtsmaessige Igsninger af stgtteopgaver ved borgerne og til tider ressour-
cespild.

Med henblik pa at forbedre opgavelgsningen i relation til de borgere i eget hjem, der befinder sig i faelles-
feltet mellem de to fgrnaevnte afdelinger, har der veeret ivaerksat et udviklingsforlgb om samarbejdet vedr.
servicelovens §§ 83 og 85 i Vejen Kommune.
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Hvad er indholdet i indsatsen?

Der er saledes konstrueret en samarbejdsmodel hvor borgeren sattes for bordenden af opgavelgsningen,
og samarbejdet har til formal at skabe en sammenhangende indsats bade omkring borgeren og hos/sam-
men med borgeren. Samarbejdsaftale og model, vil blive evalueret og revideret Ipbende. Der er nedsat en
team af medarbejdere pa tvaers af de to fagomrader og med ledelse fra begge omrader, der har til opgave
og ansvar, at samskabe omkring koordineringen og lgsningen af opgaven ved/hos borgeren.

| forbindelse med udviklingsforlgbet er det blevet tydeliggjort, at det giver mening at reducere antallet af
borgere, der far hjaelp fra begge afdelinger og dermed give disse borgere en mere sammenhangende ind-
sats —borgerne inddeles i fire kategorier:

1) Borgere hvor opgaven Igses altovervejende pa aldreomradet (SEL § 83 og evt. sygepleje/uddelege-
ret sygepleje), men der gives ganske lidt stgtte efter SEL §§, 82, 99 eller § 85. Denne opgavetype
skal fremadrettet udelukkende Igses i £ldre & Rehabilitering.

2) Borgerne hvor opgaven Igses altovervejende efter SEL §§ 82, 85 og 99 i Familie, Handicap & Social-
psykiatri, men der gives ganske lidt hjaelp efter SEL § 83. Denne opgavetype skal fremadrettet ude-
lukkende Igses i Familie, Handicap & Socialpsykiatri.

3) Borgerne hvor opgaven Igses af Familie, Handicap & Socialpsykiatri, men der ydes praktisk hjzelp af
en privat leverandgr. Opgavelgsningen fortsaetter usendret.

4) Borgere, hvor opgavens udfgrelse kreever, at der traekkes pa fagligheden i begge afdelinger. Her
kommer den nye foresldede samarbejdsmodel i spil og det foresldede specialteam. Det drejer sig
om ca. 35—40 borgere, som i nogle tilfaelde kan veere meget omfattende.

Hvad er effekten — hvad forventes effekten at veere?

Der er 32 borgere som er aktuelt i denne malgruppe, der er kendetegnet ved at de traekker mange ressour-
cer i flere af kommunens (og regionens) fag-afdelinger. Det skyldtes bade deres levevis og nogle darlige til-
leerte strategier nar de mgder omverdenen. Endvidere ofte kombineret med en rusmiddelsproblematik og
et ressourcesvagt netveerk, som giver dem nogle benspaend i deres levet liv. Indsatsen omkring dem kraever
seerligt uddannet medarbejdere, med de rette faglige kompetencer, uanset hvilken funktion og fagafdeling
man tilhgrer i mgdet med denne gruppe borgere.

Samtidigt giver det sig selv at der er et keempe gkonomisk ressourcespild, nar man har to adskilte fagomra-
der, der ud fra hver deres forstaelse af kerneopgaven, faglighed og faglige kompetencer arbejder i hver de-
res retning, og kommer hos den samme borger, og nogle gange i det helt samme tidsrum.

Den faglige effekt i kvaliteten af arbejdet, er helt sikker bedre og mere malrettet til gavn for borgeren og
den afledte effekt af dette er ogsa en forventning om at frontmedarbejdernes tilfredshed med deres ind-
sats og arbejdsmiljg hgjnes.

Forventning er dermed, at vi skaber “baenke” borgeren kan sidde pa og ikke stole, hvor borgeren i dette
perspektiv kan “falde mellem to stole”. Pa baenke sidder vi fra fagafdelingerne sammen i opgavelgsningen
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med borgeren. Sa forbedring af oplevelsen af indsatsen hos borgeren, stgtte faglig kvalitet og tilfredshed i
opgavelgsningen ved medarbejderne og mere effektiv gkonomisk drift af opgavelgsningerne/reducering af
ressourcespild, der pagar i dag ift. opgavelgsningen.
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Case til inspiration nr. 19

— Hjem, hjemlighed og hjemfglelse

Kommune/region: Kolding kommune, Region Syddanmark

Kontaktperson: Giilcan Giiven Grud, Mette Winther Hauge og Karen Tgnning

Hvilken/hvilke paragraffer omhandler indsatsen?
Malgruppen her bestar af voksne borgere med fysisk eller psykisk funktionsnedszettelse, der bor pa boste-
der eller i botilbudslignende tilbud i Kolding Kommune.

Hvad er formalet med indsatsen?

| januar 2022 igangsatte Social- og Arbejdsmarkedsforvaltningen en indsats, der gnsker at seette fokus pa
begreberne 'hjem’, "hjemlighed’ og "hjemfglelse’ i forhold til at veere borger pa et bo- og stgttetilbud for
voksne i Kolding Kommune.

Formalet med indsatsen er, at sikre at den enkelte borger har et godt og trygt hjem med plads til at op-
bygge en hjemfglelse, der ggr at de befinder sig godt.

Botilbud for voksne med fysisk og/eller psykisk udviklingshaamning er et mangfoldigt, komplekst og sam-
mensat omrade, der spander over forskellige malgrupper, behov og boligtyper. Det er et omrade, der rum-
mer mange svaere krydsfelter, hvor det helt basale som at skabe gode hjem for borgerne, kan blive glemt i
hverdagen.

Forskning viser, at det er vigtigt, at have gje for at botilbuddene er hjem, fordi vi mennesker har brug for at
fgle os hjemme. Tag over hovedet er en bolig, mens hjem er meget mere. Hiemmet er helt centralt i vores

liv. Det er her, vi er trygge. Vores hjem er usynligt for os i hverdagen — det bliver fgrst synligt, nar hjemmet
er truet. Nar borgere pa botilbud ikke fgler sig trygge, kan det medfgre udadrettet adfaerd mod personale,

medbeboere og materielle ting samt selvskadende adfaerd. Nar borgerne oplever sig trygge skabes der let-
tere en tillid til medarbejderne og dermed stabilitet og mulighed for faglig og personlig udvikling.

Mange af de faktorer som indgar i at "at fgle sig hjemme” sasom duften fra mad, lys, luft, indretning, hygge
m.v. udgar nemt af det daglige fokus pga. overordnede vilkar, rammer og lovgivning. Derfor blev det beslut-
tet, at der er et behov for, at vi bliver mere opmaerksomme pa at arbejde med, hvad det kraever at skabe et
sted, hvor borgeren fgler sig hjemme indenfor de rammer og vilkar vi er underlagt. Det at fgle sig hjemme
er helt afggrende for den enkeltes tryghed og livskvalitet.

Borgernes handicap og diagnoser stiller mange krav til bo- og stgttetilbuddene, hvis alle borgerne skal tilgo-
deses. Derfor kalder det pa en indsats med fokus pa, hvordan der allerede skabes gode hjem for borgerne,
og hvor det kalder pa opmeaerksomhed og nye tiltag.
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Hvad er indholdet i indsatsen?

Via en designproces er alle relevante aktgrer inddraget, dvs. borgere, pargrende, medarbejdere, ledere
samt narmiljget. Indsigterne af feltarbejdet har peget pa syv hjem-indikatorer, som indkapsler hvad der
skaber et godt og trygt hjem.

Begreberne 'hjem’, 'hjemlighed’ og 'hjemfglelse’ er udfoldet med udgangspunkt i inspiration fra forskning,
artikler samt besgg pa et friplejehjem.

Indsigterne fra feltarbejdet peger pa syv hjem-indikatorer:

e De skgnne omgivelser

o De betydningsfulde mennesker

e Den gode hverdag

e De vigtige veaerdier

e De mange sanser

e Det smukke sprog

e Det fede faellesskab
Gennem indsigter, hjemindikatorer og fokus pa begreberne hjem, hjemlighed og hjemfglelse er prgvehand-
linger sat i gang pa alle bo- og stgttetilbud for voksne i Kolding Kommune. Hvert tilbud har udnavnt en eller
flere medarbejdere, som hjemlighedsambassadgr, der har deltaget pa en workshop og her blevet klaedt pa
til at vaere tilbuddets igangseetter af indsatsen. Det betyder, at der samlet er sat en bred vifte af hverdags-
prevehandlinger i gang, hvor hvert tilbud arbejder med en eller flere hjemindikatorer. Hjemlighedsambas-
sadgrerne mgdes lgbende til feelles onlinestatus mgder, hvor tiltag, erfaringer, udfordringer og effekter de-
les, og pa den baggrund szettes nye initiativer i gang. 'Hjem’, "hjemlighed’ og 'hjemfglelse’ er et knap et ar
efter opstart, blevet en mere integreret del af alle bo- og stgttetilbud for voksne i Kolding kommune.

20 medarbejdere er uddannet som hjemlighedsambassadgrer, som repraesenterer 17 bo- og stgttetilbud.
De fleste tilbud er startet op med at arbejde med hjemindikatoren ”De skgnne omgivelser”, mens andre
ogsa har taget fat i f.eks. Det smukke sprog eller De fede faellesskaber.

Hvad er effekten — hvad forventes effekten at veere?

Der forventes at indsatsen "hjem’, "hjemlighed’ og 'hjemfglelse’ skal veere et grundlaeggende element i sam-
menhang med myndighedsbehandling og den paedagogiske og sundhedsfaglige praksis. De hjemlige ram-
mer vil have en direkte effekt for den enkelte borger gennem en stgrre fglelse af tryghed, der hvor de bor
og dermed stgrre trivsel hos den enkelte borger. Med indsatsen forventes gget udviklingspotentiale, livs-
kvalitet og tilfredshed, der fgrer til en stgrre selvhjulpenhed og mulighed for at udnytte egne evner bedst
mulig.

Indsatsen og prgvehandlingerne har allerede sat processer i gang med positive og udviklende effekter pa
flere omrader:
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Prgvehandlingerne ses tydeligt pa botilbuddene, hvor iseer omgivelserne er blevet andret og juste-
ret, sa det baerer stgrre preeg af hjem end institution.

Erfaringerne og effekten af prgvehandlingerne deles pa tveers af tilbuddene, og pa den baggrund
seettes nye initiativer i gang, sa "hjem’, "hjemlighed’ og ’hjemfglelse’ er en integreret del pa alle vo-
res bo- og stgttetilbud. Der arbejdes pa nuvaerende tidspunkt pa at udvikle et idémagasin, hvor
prgvehandlingerne samles til idé og inspiration.

Den enkelte borger trives bedre bade fysisk, mentalt og socialt, samt oplever et velbefindende, der
gor, at de fgler sig hjemme og dermed bliver bedre i stand til at indga i udviklings- og leeringsforlgb.

Indsatsen vil med tiden kunne pege pa konkrete tiltag sa borgeren er tryg, dér hvor han/hun bor
med mulighed for at opna udvikling og selvhjulpenhed gennem alle livets faser og overgange.

Processerne har allerede haft en positiv effekt for medarbejders arbejdsglaede, som smitter af pa

borgernes trivsel.

Indsatsen vil muligvis pa sigt kunne have en positiv effekt pa de gkonomiske udfordringer, ved at
skabe et stgrre positivt flow og fleksibilitet for borgerens vej gennem systemet.

Med indsatsen er der mulighed for at skabe viden, der kan udfordre maden der drives og bygges bo
og stgttetilbud pa i dag, og kan derfor komme med bud pa, hvordan fremtidens tilbud for menne-
sker med saerlige behov, bgr se ud.

Yderligere kommentarer

Laes mere her: https://selvvaerdogsammenhaeng.dk/hjem-hjemlighed-og-hjemfolelse/
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Case til inspiration nr. 20

Kommune/region: Middelfart Kommune

Kontaktperson: Tove T@rnes

Hvilken/hvilke paragraffer omhandler indsatsen?
§107

Hvad er formalet med indsatsen?
- Hvorfor har | igangsat/omlagt indsatsen?

Det er rehabiliterende tilbud til henholdsvis udviklingshaemmede og borgere i misbrugsbehandling

Hvad er indholdet i indsatsen?
- En kort beskrivelse af hovedelementerne i indsatsen — herunder hvor mange borgere der er omfat-
tet, eventuelt hvilke fagligheder der er involveret og tidshorisont mm.

Det som er forskellen i disse §107 tilbud er, at der ikke er ansat personale til botilouddene. Det er 4-5 bo-
stgtter som er tilknyttet tilbuddene. Det betyder, at de kan laegge tilstedeveerelsen i tilbuddene pa de tids-
punkter hvor borgere har behov for det. Det kan f.eks. vaere et par timer om morgenen til borgerne er kom-
met i skole/beskzeftigelse. Om eftermiddagen kommer en af de andre bostgtter og stgtter med indkgb,
madlavning m.v.

Bostgtterne arbejder som ordinaere bostgtter nar de ikke er i botilbuddet.

Hvad er effekten — hvad forventes effekten at veere?
- Savel gkonomisk som fagligt
- Hvornar forventes effekten at kunne ses?

Ved kun at have tilstedevaerelse pa botilbuddene nar borgerne er hjemme kan vi lave et meget billigt botil-
bud. Herudover har vi mulighed for, at nar borgerne er klar til at komme i egen bolig kan de fortsat have de
samme bostgtter.

Yderligere kommentarer
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Strategisk arbejdsgruppe

Lars Balle Jensen, Odense Kommune

Sven Rode, Tonder Kommune

Charline Amdisen Bossen, Vejen Kommune
Luise Lykke Sognstrup, Nyborg Kommune

Anne Plougmann Lindsted, Region Syddanmark
Maja Gammelgaard, Aabenraa Kommune
Henriette Korf Graversen, Fredericia Kommune
Birgitte Lindegaard Nielsen, Nordfyns Kommune
Maiken Skalborg Schmidt, Esbjerg Kommune
Tove Tgrnes, Middelfart Kommune




Det videre arbejde i Strategisk arbejdsgruppe

* En plan for hvilke emner/omrader vi vil tage fat i

* En drgftelse af hvordan vi kan fa den viden som opstar i gruppen ud til
de gvrige kommuner



Indsamling af cases

e Organisering af myndighed

o Svendborg Kommune fortaeller om deres organisering

o Effektiv brug af medarbejdernes tid

o Assens Kommune fortaeller om Virtuel vejledning - skaermbesgg

o Middelfart Kommune fortzeller om hvordan de har nedbragt udgifterne pa
§107 tilbud uden det gar ud over kvaliteten



v. Anne-Sofie L. Madsen
Leder, Bostatte & Beskceftigelse

Bostgtten er organiseret i to feams pd tveers af kommunen, og
doekker alle omrader:

Handicap

Psykiatri

Senhjerneskade

Socialt udsatte — herunder misbrug
Der ydes indsatser efter SEL §§ 82b og 85
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DAGSORDEN m Svendborg

""""“"“' Kommune

1) Hvorfor ivaerksatte vi processen?!
2) Hvordan gjorde vi det i praksis?

3) Hvilke gevinster har der vaeret indtil videre!



m Svendborg

HVO RFOR? == Kommune

- Udmente politisk vedtaget besparelsesforslag = 750.000 kr. 1 2022 stigende
til 1 mio. kr. i 2023.

- Indhente besparelsen + skabe felles leering pa tvaers i samme omgang.

- Storre opmaerksomhed pa den nedvendige og tilstraeekkelige stotte hele
vejen rundt (hos Myndighed, Social Vejledning og de uvisiterede tilbud).



m Svendborg

HVORDAN I PRAKSIS? =X Kommune

Afdaekning:

Hvad far borgerne § 85-stotte til? Hvilke opgaver skal de uvisiterede tilbud kunne lofte?

- Indhentning af data vedr. § 85-omrade

-+

- Fire gruppeinterview med hhv. ledere og medarbejdere



m Svendborg

HVORDAN I PRAKSIS? =X Kommune

1) Omstilling hos uvisiterede tilbud =2 tilpasning for at lafte "nye” opgaver

2) Udvidelse af deltagerkredsen i Modtagelsen = nye borgere
(Modtagelsen er forankret i Socialafdelingen Myndighed og drafter nye henvendelser)

3) Koordineringsmederne =2 fokus pa nuverende borgere



m Svendborg

“"“""‘""“ Kommune

OMSTILLING HOS UVISITEREDE TILBUD

"Nye” opgaver/tilpasning hos uvisiterede tilbud:
o Individuelle stottende samtaler
o Enkeltvis ledsagelse
o Hjalp til post og skonomi

- Vigtigt input: En overgangsperiode (ledsagelse til det uvisiterede tilbud)



m Svendborg

“"“""‘"""‘ Kommune

DELTAGERKREDSEN I MODTAGELSEN

- Ad hoc deltagelse af afdelingslederne fra de uvisterede tilbud i
teammederne i Modtagelsen™.

- Hurtig afklaring af om borgeren kan f& den nedvendige og tilstrekkelige
stotte hos et uvisiteret tilbud.



m Svendborg

KOORDINERINGSMODERNE 2Z Kommune

- Deltagerkreds:

o To faglige koordinatorer + sagsbehandler_fra Socialafdelingen Myndighed.
o Vejleder + afdelingsleder for Afdeling Social Vejledning (§ 85).

o Afdelingslederne for de uvisiterede tilbud (tre personer).

- Bade Socialafdelingen Myndighed og Afdeling Social Vejledning har faet

samme opgave = udvelgelse af nuvaerende § 85-borgere



KOORDINERINGSMODERNE m Svendborg

“"“""‘""“ Kommune

- Udvelgelseskriterierne:

o Borgeren er i stand til selv at opsage stotte eller kan "traenes” til det via en
overgangsperiode.

o Borgeren har et stottebehov, som kan lases uden for borgerens hjem.

o Borgeren kan fa den nedvendige og tilstreekkelig statte hos et uvisiteret tilbud.

- ] alt en liste med 79 borgere. 46* borgerforlob er droftet pa et
koordineringsmode. 7 moder af 2-3 timers varighed.

- En fzlles plan om hvad der skal ske i det konkrete borgerforleb: (overgd til
et uvisiteret tilbud, fortsaette med § 85-stotte, afsluttes mo.)



m Svendborg

KOORDINERINGSMODERNE 2Z Kommune

- Der er atholdt et opfelgningsmede =2 parthering af borgeren + ny
afgorelse™.

. Fordeling af 79 borgere:

Tilbud/indsats Antal

Afsluttet (ingen indsats) 27
Overgar til et uvisiteret tilbud 24
Fortsztter med § 85-stotte 23

Overgar til en anden indsats (f.eks. § 12) 5



GEVINSTER INDTIL VIDERE I <o

“"“""‘""“ Kommune

- Indhentet besparelse pa 750.000 kr.

. Stoerre kendskab til hinanden + hvilke opgaver de uvisiterede tilbud kan
lofte.

. Sterre opmaerksomhed pd den nedvendige og tilstraekkelige stotte.

- Reduceret tilgang til § 85-stotte + forkortet sagsbehandlingstiden for nogle
borgere (via Modtagelsen).



Middelfart

KOMMUNE

Billige §107 tilbud

Hvordan
Middelfart Kommune har oprettet 2 Halvvejshuse §107 jf. §101 - der er 3 pladser i hvert og et rehabiliterende
tilbud til borgere med udviklingshaemning med 4 pladser.

Ansezettelse af §85 medarbejdere i stedet for fastansatte i tilbuddet.

De kan veere til stede nar borgerne har brug for det — om morgenen og igen om eftermiddagen
Medarbejderne kan efter morgen arbejde i §107 ga ud og lave ordinaert §85 arbejde og de som kommer om
eftermiddagen har tidligere pa dagen veeret ude.

| Halvvejshusene bruges fleksibiliteten til planleegning i forhold til de borgere der pt. bor der.

Hvorfor
Paedagoger m.f. som er ansat over 30 timer skal som udgangspunkt have 5 timers arbejde i traek.
Det betyder, at medarbejderne er der nar borgeren er i skole eller pa arbejde.

@konomi

* Halvvejshusene har en dggntakst pa henholdsvis 618 kr. og 623 kr.
* Sgndergade 51 har en dggntakst pa 683 kr.

* Det billigste §107 tilbud vi kgber ude er 2014 kr. — bodel til STU
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De sikrede institutioner

Egely, Besgg af Socialdirektgrforum
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Region Nordjylland
Kompasset:
10 normerede pladser

Region Midtjylland
Grenen: 15 normerede
pladser - heraf 5 sarligt
sikrede pladser
Koglen: 10 normerede

pladser ‘“\

~—

Region Syddanmark
Egely: 20 normerede
pladser - heraf 5
saerligt sikrede
pladser

14-03-2023

8 sikrede institutioner 1 Danmark

Kebenhavns Kommune
Senderbro:
18 normerede pladser

/
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Region Hovedstaden 2

;f / Selager: 15 normerede

pladser

N

Region Sjzlland
Stevnsfortet: 11 normerede
pladser

Bakkegarden: 15 normerede
pladser

Region Syddanmark )




Anbringelsesgrundlag

De fleste unge pa de sikrede institutioner er sigtet eller damt for alvorlige kriminelle
handlinger. Herudover er der et stigende antal sociale anbringelser af unge, der har behov
for den saerlige socialpaedagogiske indsats, som tilbydes pa de sikrede institutioner.

Retlige anbringelser
* Vareteegtssurrogat
* Ungdomssanktion
» Anbringelse som led i afsoningen af en almindelig straffedom 4

Sociale anbringelser

» Farlighedskriteriet

« Paedagogisk observation

« Leengerevarende behandling
 UKN-anbringelse

Udleendingeretlige anbringelser

14-03-2023 Region Syddanma rkj




Udvikling 1 antallet af sociale anbringelser,
2010-2021
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Antal sociale anbringelser fordelt pa
anbringelsesgrundlag, 2010-2021
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Eksempel pa udvikling i anbringelsesmganstret,
Stevnsfortet (juli2021-sept.2022):

Der er over tid sket en stigning i antallet af sociale anbringelser, som ogsa har en stigende
anbringelsesleengde.

De sociale anbringelseskriterier udgar saledes en forholdsvis stor andel af de samlede antal
anbringelsesdagn:

- Sociale anbringelser: 16 anbringelser, 2072 anbringelsesdagn (70%), 129 dagn i
gennemsnit.

- Retslige anbringelser: 18 anbringelser, 890 anbringelsesdagn (30%), 49,4 dggn i !
gennemsnit.
Samtidig ses vedr. de sociale anbringelsers laegefagligt dokumenterede risikofaktorer og
belastninger, at:
« Psykiatrisk diagnose: 10 ud af 16 (62,5%). Hertil dem, der ikke er udredt.
* Misbrug: 14 ud af 16 (87,5%).
* Retardering: 6 ud af 16 (37,5%). Hertil dem, der ikke er udredt.
L 14-03-2023 Region Syddanmarkj




Faglige opmaerksomhedspunkter og anbefalinger fra afrapportering
fra tveersektoriel arbejdsgruppe til National Koordinationsforum

1. Fordeling og matchning af unge pa de sikrede institutioner og prioriteringer ifom. venteliste
— Prioritering ved venteliste
— Matchning i forbindelse med visitation
2. Praecisering af malgruppen til de sikrede institutioner
3. Prgvehandling vedr. sub-specialiseringer pa de sikrede institutioner
4. Tilbudsviften — forud for og efter anbringelse pa sikrede institutioner
5. Samarbejde med psykiatrien fgr, under og efter anbringelse
— Forskelle i lokale samarbejdsaftaler og evt. lokal tilstedeveerelse af eks. psykiater eller psykolog
— Sammenhaengende forlgb imellem kommuner, sikrede institutioner og behandlingspsykiatrien

— lgangveerende psykiatrisk behandling vs. akutte problematikker

6. Tilvejebringelse af yderligere feelles viden

14-03-2023 Region Syddanma rk
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Denne bog udstiller med talrige eksempler et udpint dansk vel-
fzerdssamfund, hvor bla. sundheds- og uddannelsessystem lider
af socialt, tidsligt og skonomisk underskud. Med udgangspunkt i
grundig forskning viser Susanne Ekman, hvor sveert det er for bade
ledere og medarbejdere i velfaerdsstatens maskineri at adressere
systemiske problemer, iszer ndr det geelder misforhold mellem
krav og ressourcer. | stedet lander ansvaret hos den enkelte, som
oplever krav om at overbyde i forhold til tid og ressourcer.

i bogen anskues denne dynamik som en radikal individualisering,
hvor det naesten bliver umuligt at etablere sendringer, som har en
sterre systemisk effekt. | stedet skruer man pa individets arbejd-
somhed, ansvarsforstaelse, overbudsvillighed, selviedelsespraksis
og robusthed. Dette understotter tendensen tif at se kollaps (bade
individers og organisationers) som undtagelsestilstande, der ikke
kraever systemiske endringer. Det pagasldende individ eller orga-
nisationen skal blot p& benene igen — gerne med de samme midler,
der bidrog til kollapset i sin tid. Som ideclogi er individualismen
sveer at udfordre, fordi den fletter sig kompliceret sammen med
selvrealiseringsidealet og falelsen af at have 'ret’ til at veere noget
seeriigt i arbejdssammenhaeng.

SUSANNE EKMAN, lektor i Ledelse, organisation og arbejds-
liv, har skrevet en aktuel og virkelighedsnzer bog om den danske
velfzerdsstats udfordringer og krise.




KAPITEL 2

EN UDPINT OFFENTLIG
SEKTOR

1 dette kapitel vil jeg seette scenen for, hvordan maskineriet af giftig geld,
som jeg netop har beskrevet i finansiel sammenhzeng, ogsd udspiller sig i
den offentlige sektor. Det ggr jeg ved at gengive en rakke vidnesbyrd fra
ansatte, hvis arbejdspladser er ramt af besparelser. Jeg gengiver ogsa reto-
rik fra bade politikere og forvaltninger, der lukker ned for gensidig dialog
omkring konsekvenserne af disse besparelser. I forskningen kalder man
det for *'TINA-kommunikation’, hvilket stir for *There Is No Alternative’
(Clarke & Newman, 2012: 307). Det henviser til en serlig made at afvise
kritik pa ved at haevde, at alt andet end den valgte politiske strategi ville
vaere 'uansvarligt’.

TINA-kommunikation har koloniseret stort set hele det politiske spek-
trum i den vestlige del af verden fra finanskrisen og frem og gjort det umu-
ligt at saette spgrgsmalstegn ved tiltagenes realisme (ibid.). Jeg illustrerer,
hvordan indvendinger nedefra tilbagevises med henvisning til behovet
for lokalt ledelsesansvar’ eller *bedre selvledelse’. Pé den made trykkes et
urealistisk forventningspres ned gennem leddene i systemet. Jeg forklarer,
hvordan den dalende dialog om besparelsernes omkostninger efterlader
offentlige virksomheder i en tilstand af overophedning og udpining, der
har givet anledning til en del syrlige metaforer blandt offentligt ansatte.
Séledes omtaler mange af mine informanter fra sundhedssektoren konse-
kvent sygehusvaesenet som ’det syge veesen’. Det er kernemekanismerne i
denne sygdom, fordrsaget af giftig geld, som resten af min bog handler om.
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Ud over at afvise kritik med henvisning til, at ansvaret ligger hos ni-
veauet leengere nede, benytter TINA-kommunikationen ogsd et andet
virkemiddel. Det bestar som tidligere neevnt i retorisk at sammenblande
udtryk som besparelser, produktivitet og forskellige former for effektivi-
tet, selvom de faktisk henviser til meget forskellige ting. I stedet bruges
alle begreberne, som om de henviser til en win-win-praksis, hvor priorite-
ringer, fravalg og forringelser kan undgas. Dette besvaerligggr en realistisk
forventningsafstemning mellem de forskellige led i beslutningskaederne.
For at understgtte en sidan realistisk forventningsafstemning vil jeg i dette
kapitel fremhseve forskellen pa de nsevnte begreber, samt hvordan denne
skelnen kan hjalpe med at dbne for den praksisnaere dialog, der lige nu i
stigende grad lukkes ned.

Til sidst gennemgar jeg, hvordan idealet for offentlige ledere har @n-
dret sig pa en made, der privilegerer greenselgse krav og forventninger.
Denne tendens kan have risikable konsekvenser for evnen til at foretage
beeredygtige og langsigtede beslutninger og-ikke mindst for evnen til at
sikre et godt arbejdsmiljg.

Lad mig fgrst give et indblik i nogle eksempler pa hverdagen for offent-
ligt ansatte.

ALTID AT VARE BAGUD

Sgren er en erfaren og hgit specialiseret sygeplejerske. Ud over at have en
specialuddannelse har han ogsa arbejdet som akutsygeplejerske i krigszo-
ner. Han er med andre ord ikke den sarte type. Ikke desto mindre har han
nu erkendt, at han ikke laengere kan holde til sit arbejde i den danske sund-
hedssektor. Her forklarer han, hvorfor han efter neesten to artier har sagt
op uden at se sig tilbage:

Det er den her konstante belastning af altid at vaere bagud. Det er faktisk
ikke et skuddrama som det inde p& Krudttgnden, der belaster. Det er den
del af arbejdet, vi allesammen braender for.

Men patienter, som man ved, har ligget og fastet siden klokken 8 om
morgenen, som man fgrst kan komme til at skifte forbinding pa klokken
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fire nzeste morgen,; efter tyve timers faste og tgrst reelt set. Deter det, der
belaster.

For der ikke er sat mandskab nok af. Efter kl. 18 (og nu skal du holde
rigtig godt fast!) s& mgder der tre anzestesisygeplejersker ind og fo anseste-
sileeger. Det er, hvad der er til tre operationsgange, fuldt traumecenter og
hjertestopfunktion p4 hele hospitalet!

Samtidig s4 servicerer vi smertepumper pi hele hospitalet, vi skal leegge
drop pé sma bgrn, vi skal ... alt muligt.?

Sgren fortszetter med at beskrive, hvordan han efterhdnden er begyndt at
blive lettet, nér planlagte operationer aflyses pga. akutpatienter. De aflys-
ninger betyder nemlig, at han méske, hvis han er heldig, nér at f en lille
pause den dag. Samtidig giver det ham dérlig samvittighed at glaede sig
over andres ulykke. For som han siger: ,,Der er en skrgbelig hoftepatient,
som ligger med en fraktur deroppe og har sindssyge smerter, som ikke bli-
ver opereret i dag.“

Efter Sgrens bedste overbevisning er der ingen, der bliver lage eller
sygeplejerske for at ga rundt og forngje sig over, at patienterne bliver afiyst.
De er get ind i faget, fordi de gerne vil hjeelpe. Men, konkluderer han, ,,der
bliver kridtet en bane op for os, som er neermest umulig at spille pd“. Han
beskriver sin dagligdag som at piske rundt og prgve at holde overblikket,
mens han konstant fgler sig utilstrackkelig og ked af det - det meste af ti-
den ogsé med fysiske stresssymptomer sisom mavesmerter.

Det er tankevaekkende, at en erfaren specialsygeplejerske, der har veret
udsendt i krigszoner uden at f2 mén af det, udvikler fysiske stresssympto-
mer pga. arbejdet i den danske sundhedssektor. Faktisk virker det neermest
kontraintuitivt. Hvordan kan det at have travlt pa arbejdet fgles mere be-
lastende end at vere i en krigszone? Min pastand i denne bog er, at det
skyldes misforholdet mellem systemets forventninger og det, der reelt er
muligt. Det er med andre ord de konstante urealistiske krav, som offentligt
ansatte bliver s& belastet af. Det skyldes ikke mindst, at det er naermest

9 Alle interviewcitater er rettet til, sdledes at ’ghm’ eller ungdige fyldord eller rodet
setningskonstruktion omformes til et leesevenligt format. Implicitte udeladelser
tilfgjes for forstaelsens skyld - frettes skifte’ ] ’skifte forbinding’, s& lesseren kan
filge med.
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umuligt for medarbejderne at blive hgrt, nér de giver udtryk for belastnin-
gen, og at de sdledes ofte vender den indad.

Sgren er blot én blandt de mange offentlige ledere og offentligt ansatte,
jeg er stgdt pd i min forskning, som keemper med at holde til deres arbejde.
Nedenfor fglger flere beskrivelser af udpinte offentligt ansatte, men fgrst
definerer jeg, hvad jeg mener med udpining.

UDPINING

Udpining er egentlig et begreb, der stammer fra landbruget. Her henviser
det til et lgbende overtraek pé jordens ressourcer. Overtrekket eroderer
jordens evne til vedvarende at baere en forsvarlig produktion af planter.®
Forsgget p4 at ggre noget *vedvarende’ og "forsvarligt’ er helt centralt for
etableringen af bzeredygtighed. Udpining er med andre ord det modsatte af
beeredygtighed.

Sociologen Hartmut Rosa bruger begrebet ’desynkronisering’ (Rosa,
2017: 441) til at beskrive det samme feenomen. Han taler om, at de kon-
stante vaekstkrav i vores samfund indebeerer sé hastig en udvikling, at flere
og flere dele af samfundet mister evnen til at fglge med. Det gaelder fx
gkosystemernes manglende evne til at fglge med vores forbrug af naturres-
sourcer, det gzlder produktionssfaerens manglende evne til at fglge med
finansverdenens lynhurtige handler, og det galder de enkelte menneskers
evne til psykisk at restituere sig oven pé arbejdslivets og hverdagens pres.
Ifglge Rosa fgrer denne desynkronisering til fremmedggrelse.” Jeg kalder
det udpining, fordi jeg synes, ordet er en rammende beskrivelse af den til-
stand, overforbrug afstedkommer.

Hele denne bog handler om udpining, sédan som den tager sig ud, nir
giftige gaeldslogikker begynder at dominere vores forhold til ressourcer.

10 Definition leveret af Bent Tolstrup Christensen, Institut for Jordbrugsproduktion
og Miljg, Forskningscenter Foulum, Aarhus Universitet, i foredrag om, hvorvidt jor-
dens frugtbarhed er truet.

11 Rosa definerer fremmedggrelse sidan her: ,,Fremmedggrelse har udviklet sig til et
nggleord for en verden, der er blevet kold og gra, hird og afvisende, oplevet af et
subjekt, der ogsé fgler sig dgv, stum, kold og tom indeni“ (Rosa, 2017: 446, min
oversattelse).
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Jeg fokuserer iszr pd udpiningen af de menneskelige ressourcer, nemlig
dem, vi benytter os af i vores offentlige institutioner, som udggr kernen i
vores velferdssamfund. Menneskelige ressourcer udpines, nir forbruget af
dem er sé intensiveret, at de ansatte ikke leengere kan Igfte arbejdsopgaven
uden at undergrave deres egen trivsel og kvaliteten af indsatsen. Giftige
geldspraksisser bevirker, at udpining bliver selvforsteerkende og vokser
eksponentielt. Nar giftig gaeld dominerer, bliver alle systemets delsystemer
afheengige af at overbelaste deres ressourcer og samtidig lade, som om res-
sourcernes kapacitet vokser 1gbende. Har det stdet p lz=nge nok, begynder
ressourcerne efterhanden at kollapse, og disse kollapser undergraver fgrst
delsystemerne, derefter hele systemet, fordi al modstandskraft er pint ud
af det. Alt dette forklarer jeg til overflod lengere inde i bogen. Nu vil jeg
fgrst lade leeseren mgde nogle flere af velfaerdsstatens udpinte tjenere.”

ARBEJDET |’'R@D ZONFE’

Med begge heender om en kvindes livmoder praver den nyuddannede jor-
demoder Amalie Lyngbo Henningsen at standse en akut blgdning. Hun er
den eneste jordemoder pa fgdegangen. Fjerner hun haenderne, vil kvinden
styrtblgde. Kvinden har brug for medicin, men hjeelpen kommer ikke. De er
travlt optaget. [...] ,Hvis det her var get, som det skulle, havde jeg ringet
alarmen, og s havde vi minimum veeret fem personer til at gé i gang inden
for et par sekunder,” fortzeller hun. Heendelsen var langtfra enestiende.
»Til sidst var jeg bange for at g& pa arbejde, fordi jeg var bange for, at nogen
skulle dg pd min vagt.“

Amalie Lyngbo Henningsen endte med at traekke sig fra arbejdet pé
fgdegangen: ,,Jeg har ikke flere heender. Jeg har ikke flere timer. Jeg kan ikke
g@re det bedre. Jeg ville ikke vaere med til det der” (Seligman et al., 2021).

Amalies erfaringer er ikke enestéende. P4 flere fgdeklinikker benytter de et
zonesystem, der indikerer graden af travlhed. Grgn zone betyder en rolig

12 P4 engelsk kalder man ofte offentligt ansatte for ’civil servants’. Jeg synes, det er
et fint udtryk for det bidrag, hver offentlig ansat yder il vores fzllesskab. Derfor
bruger jeg hyppigt ordet ’tjenere’, selvoh det normalt ikke bliver brugt p4 samme
made pa dansk.
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og solid arbejdsgang med plads til uforudsete heendelser. Gul zone indebae-
rer travlhed, hvor man ,begynder at vaere presset ud til kanten“. Og i rgd
zone er medarbejderne s3 overbelastede, at det gar systematisk ud over
den faglige forsvarlighed.

Den ansvarlige jordemoder indikerer dagens status pé fgdegangen ved
at sztte enten et grgnt, gult eller rgdt flag op, s4 medarbejderne ved, hvad
de har med at ggre. En leder vurderede i et interview med mig, at de be-
fandt sig i rgd zone 40% af tiden og i gul zone 30% af tiden. 70% af tiden
var de altsa pa kanten af eller pd den anden side af det fagligt forsvarlige,
for slet ikke at nzevne hvad det gjorde ved medarbejdernes trivsel. At vere
pé den anden side af det fagligt forsvarlige kan fx indebzere, at en enkelt
jordemoder har ansvaret for to kvinder i aktiv fgdsel samtidig. Det ggr det
umuligt at fglge fgdslen tilstrakkeligt taet, ligesom der ikke er tid til den
lgbende journalfgring, der skal sikre et fagligt forsvarligt grundlag.

Eksempler pd ’'rgd zone’-tilstande er naturligvis mest chokerende at
hgre om, nér de foregr i de dele af den offentlige sektor, hvis indsats ggr en
forskel p liv eller dgd. Tkke desto mindre kan oplevelsen af moralsk stress
ogsa vaere steerkt belastende for medarbejdere, som arbejder med mindre
dramatiske dele af vores liv. Der er nemlig ogsd andre offentlige ydelser,
hvor slekket faglighed har umiddelbare menneskelige konsekvenser, og
mange offentligt ansatte har professionelle standarder, som de bliver stres-
sede af at g for meget p4 kompromis med. Det gennemgaende tema i den
moralske stress, uanset om den opleves i liv-eller-dgd-kontekster eller i fx
omsorgsarbejde eller undervisning, er fglelsen af at veere konstant bagud
og at befinde sig alt for ofte i fagligt uforsvarlige zoner.

En undersggelse foretaget i 2016 (Larsen, 2016 og BUPL, 2021a) viser, at
over 80% af paedagogerne i daginstitutioner den forgangne uge har oplevet,
at de ikke kan varetage deres arbejdsopgaver, fordi de er for 8 pd arbejde
- typisk pga. for lav normering. To tredjedele oplever tilbagevendende at
veere alene med bgrnegruppen, og over halvdelen af lederne fortzller, at
de slet ikke kan lzegge en vagtplan, uden at der forekommer alenetid. Det
betyder fx, at en enkelt paedagog kan vzere planlagt til at std alene med en
bgrnegruppe pa 30. Peedagogerne beretter om ikke at kunne passe bgrnene
ordentligt og slet ikke at kunne varetage seerligt sirbare bgrn. De forteller,
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at det ,,g@r ondt“ ikke at kunne vzere der, og de fpler sig ,,megapressede®,
fuldstendig brugt“ eller ,slidt op*.

Undervisere pd videregdende uddannelser fortaeller om at méitte eksa-
minere opgaver, som de knap har laest, eller give lektioner, som de ikke har
forberedt (Ekman, 2020). Her er fglelsen af at sjofle sit fag og sine stude-
rende oprivende, ogsé selvom det ikke har decideret fatale fglger. Det geel-
der ikke mindst, hvis disse arbejdsvilkér er vedvarende. Der fortelles om
erfarne medarbejdere, som bryder sammen i grid pé planlegningsmgder,
og andre, der fir ansigtslammelse af stress, har dndengd, sgvnbesvaer, en
fglelse af konstant uoverskuelighed og af at vere pd kanten af sammen-
brud. Flere veelger at sige op, andre sygemeldes.

Arbejdspsykologen Yun Ladegaard har studeret de medarbejdere, der
henvises til stressklinikker - hvilket i gvrigt er et stgt stigende antal (Lade-
gaard, 2018). Langt de fleste kommer fra offentlige arbejdspladser, hvor de
oplever en veesentlig forringelse af arbejdsmiljget. Hun siger: ,,I de regne-
ark, der ligger til grund for alle de besparelser og omstruktureringer, vi har
set i det offentlige, har der manglet fokus pa de menneskelige faktorer ... Vi
ved en masse om det, men virkeligheden afspejler meget tydeligt, at politi-
kerne ikke tager hgjde for den viden, ndr de traeffer beslutninger“ (Ladega-
ard i Larsen & Moustgaard, 2015: 9). Konklusionen fra stressklinikkerne er
altsd, at vurderet ud fra deres patienters situation er der simpelthen noget
systemisk galt med den offentlige sektor.

Hvor pressede tilstandene i den offentlige sektor *objektivt set’ er, lader
sig vanskeligt fastsl. Det skyldes, at udregningsmodellerne for det fokuse-
rer pé forskellige variable. Hvis man orienterer sig i Finansministeriet, vil
forteellingen primeert vaere, at de offentlige udgifter er steget (Finansmini-
steriet, 2017). Hvis man orienterer sig mod Arbejderbevagelsens Erhvervs-
réd, vil fortzellingen veere, at den offentlige sektor er skrumpet (Hgjsgaard,
2019). Finansministeriet fokuserer pa sdkaldt realvaekst (hvor mange penge
bruger vi reelt), mens AE fokuserer p4 antallet af offentligt ansatte per bor-
ger. Hvilken udregning passer s&? Begge to. Mit afsaet her i bogen handler
ikke om, hvor mange penge vi bruger pa det offentlige, men om forhol-
det mellem krav og ressourcer. Her er AE’s udregning mere relevant. Ikke
mindst fordi den ogsa understreger, at andelen af administrativt ansatte er
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steget pd bekostning af de ansatte, der hindterer den sikaldte kerneydelse.
Ud over at antallet af offentligt ansatte per borger er faldet, er borgernes
forventninger om ydelser steget, ligesom kompleksiteten og intensiteten i
ydelserne ogsa stiger - bl.a. pga. den teknologiske og demografiske udvik-
ling. Samlet set giver det et stort pres pé forholdet mellem krav og ressour-
cer. Min pastand her i bogen er, at graden af det pres tilslgres gennem giftige
geeldspraksisser, hvilket bide skaber belastende arbejdsvilkér for medarbej-
derne og skjulte forringelser af ydelserne.

Det er naturligvis ikke alle offentlige medarbejdere og ledere, der gir
rundt med ansigtslammelse og dndedretsbesveer, men omfattende under-
spgelser og forskning pd omradet indikerer, at fglelsen af at vaere konstant
bagud er mere eller mindre gennemggende (se bl.a. Hebsgaard & Hgnborg,
2019; Rambgll, 2017, 2018). Denne fglelse kan si forekomme pé et spek-
trum fra smanagende uro til helbredstruende overbelastning. Der tegner
sig altsa et billede af en offentlig sektor, som har forventninger til de an-
satte, der aldrig kan indfris. En del af dette billede er, at det er nsermest
umuligt at komme med indvendinger opadtil, idet ansvaret altid skubbes
nedad. Det beskriver jeg nedenfor, hvorefter jeg vender tilbage til temaet i
flere af de fglgende kapitler.

ANSVAR OG UREALISTISKE FORVENTNINGER
TRYKKES NEDAD

Tendensen til at sende urealistiske forventninger nedad kan ses som en
kaede. Det er sveert at sige, praecis hvor denne kade starter. Maske be-
gynder den helt ude i den globale verdensgkonomi, som er domineret af
steerke veekstidealer og konkurrencemekanismer. Men skulle man zoome
lidt ind, starter keeden for den offentlige sektor i det politiske system. Her
foregér den overordnede lovgivning og ressourcefordeling, der ligger til
grund for styringen af offentlige institutioner. Sagt anderledes er det her,
de grundleeggende rammer for forholdet mellem krav og ressourcer etable-
res. Opmarksomheden pé ikke at spilde borgernes skattekroner er natur-
ligvis ikke blot legitim, men helt ngdvendig for den til enhver tid siddende
regering. Det er séledes ikke gnsket om at forvalte ressourcerne ansvar-
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ligt, som denne bog problematiserer. Derimod problematiserer den, nér en
serlig diskurs om ansvarlighed er med til at lukke for konkret dialog om
forholdet mellem krav og ressourcer pd en méde, der paradoksalt nok ofte
medfgrer uansvarlig og urealistisk omgang med ressourcer.

Det er min péstand i denne bog, at giftige gaeldspraksisser vedligehol-
des, ved at hvert led i beslutningskeaeden bidrager til at udstikke urealistiske
rammer for nzste leds opgaver. Samtidig tilbageviser hvert led protester
nedefra ved at kalde det en ’lokal ledelsesopgave’ eller en ’selviedelsesop-
gave’ at f& krav og ressourcer til at g op i en hgjere enhed. P4 den made
rejser misforholdet mellem krav og ressourcer ned gennem systemet, for
nar hvert led mislykkes med at protestere opadtil, kan de ikke ggre andet
end at sende regningen videre nedad. Hvad der gelder som "urealistisk’, er
selvfgigelig til en vis grad et definitionsspgrgsmdl.” I de fglgende kapitler
vil jeg dog ngje preecisere og eksemplificere, hvori det urealistiske ifglge
min analyse bestir, og hvordan det i hele systemet skaber fglelsen af aldrig
at kunne indfri forventningerne.

Keederne af giftig geeld kgrer fx fra ministerier til regioner eller fra mi-
nisterier til kommuner. Herfra kan de sa kgre videre til den gverste ledelse
i fx sygehusveesenet eller folkeskolerne. Fra gverste ledelse rejser de videre
ned til mellemlederne og herfra ned til medarbejderne for til sidst at ende
hos enten patienterne eller skoleeleverne. I alle disse led cementeres urea-
listiske forventninger med henvisning til lokalt ledelsesansvar eller selvle-
delsesansvar.

Keeden starter med den sikaldte TINA-kommunikation fra politisk
side. Eksempelvis forklarede Sophie Lghde som innovationsminister, at
effektivisering’ er et grundvilkér i den offentlige sektor. Da hun spgrges,
om det ikke ogsi er et politisk valg, hvor stramt man vil kgre gkonomien,

gentager hun:

13 Som fgr naavnt er der til slut i bogen et kort kapite! kaldet *Afszt og afklaringer’,
hvor jeg dykker naimere ned i mine begrebsdefinitioner, herunder begrebet ’rea-
lisme’. {
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Nej. Det er et grundvilkdr, og hvis man ikke interesserer sig for, hvordan

vi kan fA gget effektivitet og kvalitet i den offentlige sektor, s synes jeg, at
man er uzrlig som politiker, og jeg synes ogs4, at man er uansvarlig (Hvass,
2016).

Med henvisning til ubestridelige dyder sisom @rlighed og ansvarlighed
formar Lghde her at afpolitisere spgrgsmélet om gkonomisk styring. I ste-
det for at anerkende, at det er et politisk valg, praecis hvilket forhold man
etablerer mellem krav og ressourcer, positionerer hun det som en slags
naturgiven ngdvendighed. Hvis man ikke betragter effektivisering som til
enhver tid bdde uomgaengelig og mulig, svarer det til ikke at ville tage an-
svar og endda at vere uzrlig. Hermed lukker hun for al diskussion omkring
de konkrete disponeringer i offentlig styring, inklusive spgrgsmélet om,
hvorvidt den forventede grad af effektivisering rent faktisk er mulig under
de givne forhold. Alle de besparelser, reformer og omstruktureringer, som
politikere vedtager, er pludselig gjort til naturgivne og iboende ansvarlige.
De kunne benbart ikke have veeret foretaget anderledes, og derfor har
man ogsd kun indvendinger, hvis man er uansvarlig eller ude af trit med
virkeligheden.

Hvordan kunne sidanne indvendinger med afsaet i praksis ellers se ud?
Her forklarer en politiker fra Region Sjeelland fx, hvorfor sygehusveesenet
har sveert ved at f4 enderne til at mgdes:

Vi lever leengere, og Region Sjzlland er en region med ekstra mange ldre,
der kommer oftere pd sygehuset. Samtidig stiger medicinudgifterne, og be-
handlingerne bliver dyrere. Alene udgifterne til dyr sygehusmedicin og flere
dyrere behandlinger sluger nzesten hele det gkonomiske 1gft. Der er slet
ikke penge til, at antallet af patienter stiger. Og det er flere sundhedsgkono-

mer enige i (Fasmer, 2018).

Tydeligvis er der altsa konkrete forhold ude i praksis, som ggr det sveert
at nd de angivne médl med de tildelte ressourcer. Disse forhold sndrer sig
lgbende og er derfor relevante at f formidlet opadtil i systemet. Som al-
lerede neevnt er det uomgeengeligt, at der altid vil foregi en kamp om res-

52

r

sourcerne, hvor uddelerne holder igen og modtagerne beder om mere.
Men pointen er, at den nuvaerende kommunikationsform lukker for dialog
om de konkrete vilkér ude i praksis ved at henvise til dyder som ansvarlig-
hed og ved at hylde ’effektivisering’ uden at pracisere, hvordan det skal
lade sig ggre. Her fglger nogle eksempler pa ministres lukning af dialog, nar
offentlige institutioner protesterer over konsekvenserne af nedskaeringer:

Ulla Tgrnees: Selve gennemfgrelsen og prioriteringerne blander jeg mig
ikke i. Det kan jeg ikke, og det vil jeg ikke, for det er universitetets ledelses
opgave (Kristiansen, 2016).

Ellen Trane Ngrby: Det handler jo i hgj grad om, hvordan den enkelte
ledelse og bestyrelse pa institutionerne veelger at tage hand om de effekti-
viseringer, man skal igennem. Jeg ved godt, at det ikke er nogen let gvelse,
men jeg er sikker pd, at vores dygtige ledelser og vores steerke institutioner
kan ggre det - ogsd uden at forringe uddannelsernes kvalitet for eleverne
(Maintz, 2016).

Sophie Lghde: Det er pd ingen made en tilfredsstillende situation, nér folk
bliver s belastet af deres job, at de bliver syge. Men jeg vil gerne sla fast,

at regionerne er driftsansvarlige for sygehusene og dermed arbejdsgivere
med ansvar for at sikre et ordentligt fysisk og psykisk arbejdsmiljg, og
dermed ogs4 at patienterne kan fi en ordentlig behandling i trygge rammer
(Revsbech, 2016).

Esben Lunde Larsen: Jeg er ikke get ind i konsekvenserne af besparel-
serne for den enkelte institution [...] Det er ledelsen pd de enkelte instith-
tionet, der har ansvar for, at fag og forskningsrum pa uddannelserne er til-
strackkelige til at kunne levere en undervisning og forskning af hgj kvalitet.
Og det har jeg tillid til, at de ggr (Ritzaus Bureau, 2016).

Det, der gar igen i disse citater, er en subtil sammenblandjhg ibrugen afud-
tryk som besparelser og effektiviseringer og en tilbagevisning af konkrete
indvendinger med henvisning til det lgkale ledelsesansvar.
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Ser man neermere pa de ressourceforestillinger, der ligger til grund for
effektiviseringsplanerne, er der tilsyneladende tale om et nzesten magisk
potentiale. Disse forventninger rejser ned gennem systemet, hvor fx re-
gionspolitikere sender dem videre til sygehusledelsen. Her forklarer regi-
onsformand Stephanie Lose sin ambition for fremtidens sundhedsvaesen:

Vi gnsker altsé at skabe nye Igsninger, der bide gavner gkonomien og ska-
ber en mere effektiv méde at ggre tingene pd - og samtidig ggr det lettere
eller bedre at veere borger (Lose, 2016).

»What’s not to like?“ fristes man til at spgrge. Men findes denne win-win-
win-situation ude i virkeligheden? Sddan opleves det bestemt ikke ude p
de offentlige arbejdspladser. Her ser vi nemlig forventningspresset rejse
videre nedad fra regionen til institutionerne. En tillidsmand i Region Nord-
jylland beskriver, hvordan samspiliet med regionspolitikerne opleves af
hospitalerne:

I'budget 2017 besluttede Regionsridet trods advarsler fra medarbejdersiden
(-], at der skulle findes 70 mio. kr. p4 bedre arbejdstidstilretteleeggelse.
Dette uden at vide, hvordan det skulle effektueres. [...] Nér vi ser p4 tallene
for 2016, er der en stigning i over- og merarbejde. Maske en ngdvendighed
for at fA tingene til at haenge sammen! Og nu skal der sd ,betales af* ved

at lave mere. [...] Det er smét med tilbudte redskaber til at realisere bespa-
relsen. Medarbejderne mé bare finde ud af det og samtidigt lige lgbe lidt
hurtigere (Yder, 2017).

Vi ser det samme mgnster gentage sig her i n=ste led: Der indfgres ned-
skeeringer med henvisning til effektiviseringspotentiale ("bedre arbejds-
tidstilretteleeggelse’), men de konkrete vilkdr for at gennemfgre sddanne
effektiviseringer vil man ikke diskutere. Det betegnes som et lokalt ledel-
sesansvar.

Den frustrerede tillidsmand beder om, at politikerne gir ind i en kon-
kret dialog om konsekvenserne af deres nedskaeringer, ikke mindst effek-
ten pd kerneopgaven:
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Vi efterlyser en administrativ og politisk stillingtagen til udfordringerne,
som indebzerer fokus pa kerneopgaven og ikke yderligere belastning heraf.
Og dermed prioriteringer, som er klare og ikke bare indbefatter, at hele
opgaven palzgges personalet i kerneopgaven (Yder, 2017).

Men selvom tillidsmeendene riber op, gentager mgnsteret sig i samspillet
mellem den lokale ledelse og medarbejderne. Ogsé her ser vi indvendin-
ger blive mgdt med henvisning til, at det er medarbejderens eget ansvar at
kunne lede sig selv ordentligt inden for de givne rammer. Her fortzller en
medarbejder fx:

Jo mere pressede vi bliver, jo flere utilsigtede haendelser kommer der, for
eksempel fejimedicinering. Det er ogsa et problem, at kolleger forteller, at
de gér gredende hjem, fordi de ikke kunne néd deres opgaver. [...] Nir med-
arbejderne selv har gjort opmaerksom pé dette, har svaret veeret, at man ma
prioritere i sine opgaver (vel at maerke i opgaver, som er basale og ngdven-
dige), og der har veeret episoder, hvor medarbejdere har oplevet at f& med-
delt, at hvis man ikke var robust nok, skulle man nok finde et andet arbejde
eller helt std af toget, hvis man ikke kunne fglge med (Petersen, 2017).

Vi ser her, hvordan medarbejdere, der giver udtryk for ikke at kunne ggre
deres arbejde ordentligt inden for de givne rammer, mgdes af ledelsen med
et krav om at blive bedre til at prioritere — ogsé selvom de samtidig for-
ventes at lgse den samme meengde opgaver uden reduceret kvalitet. Dette
forventes de at opna ved at blive mere ’robuste’, dvs. at lede sig selv mere
hensigtsmaessigt. Antagelsen er tilsyneladende, at nér man er kompetent
i selvledelse, fordufter eventuelle misforhold mellem krav og ressourcer.
Det sidste led i kaeden er s& de borgere, der skal modtage offentlige
ydelser. Her er vi tilbage ved begyndelsen af kapitlet med de smerteramte
hoftepatienter, der fastende venter i dagevis, eller fgdende kvinder uden
en nzerverende jordemoder. Det kunne ogsa veere den studerende, der ef-
terhdnden ikke far individuel vejledning, men mi n¢jeé med auditorieun-
dervisning sammen med 600 andre. Her begynder der i gvrigt at snige sig
et tilsvarende ideal om selvledelse iRd - nemlig nér patienter forventes at
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tage ansvar for egen sygdom, eller nér den studerende skal tage ansvar for
egen leering. Og sdledes er kaeden af ansvarsforskubbelse fuldbyrdet. Hvert
led befinder sig i en kronisk tilstand af forventningspres, som forplanter sig
nedad i systemerne og ikke mindst indad i sjzelene.

Bag dette forventningspres ligger en helt seerlig tilgang til ressourcer,
nemlig et konstant krav om at optimere dem. Ofte er dette krav s3 omfat-
tende og samtidig sa vagt, at det ned gennem leddene skaber en privile-
gering af dem, der lover at blase og have mel i munden, mens det tilside-
saetter eller straffer dem, der eksplicit pdpeger begreensede muligheder og
behovet for prioritering. Forventningspresset vedligeholdes med andre ord
dels af en form for strategisk vaghed i sprogbrugen omkring krav og ressour-
cer, dels af et saerligt s=et incitamentsstrukturer i retning af overbudspraksis.

I det fglgende vil jeg naermere beskrive den strategiske vaghed, der fore-
kommer dels i uklar brug af ord som besparelser, produktivitet og effekti-
visering, dels i luftige politiske mélsaetninger. Dernzest vil jeg kort komme
ind pé incitamentsstrukturerne ved at se pa, hvordan idealet for offentlige
ledere har sendret sig gennem tiden.

STRATEGISK VAGHED

Som vi sa leengere oppe, er der en gennemgaende politisk ideologi om, at
det altid er muligt at vackste og ggre mere for mindre. Lghde kalder det
som nzavnt et ‘grundvilkér’, Denne ideologi er blevet svacrere og svaerere at
udfordre, i takt med at beslutningstagere bruger nedskeeringer, besparelser,
produktivitetsstigning og effektiviseringer, som om de er synonyme. Vagheden
i sprogbrugen ggr det nemmere at tilslgre, hvornar der ganske enkelt er
tale om nedskeeringer (Stone, 2013).

Ved ikke at skelne mellem ordene undlader man at forholde sig konkret
og praksisneert til de forskellige mulige forhold mellem krav og ressourcer.
Man undlader ogsé at diskutere de svaere sk¢n, afvejninger og modsatret-
tede hensyn, som effektiviseringsbestreaebelser indebzerer. I stedet fortaber
beslutningsprocessen sig i en ideologisk fejring af konstant vaekst, omhyg-
geligt profileret som den eneste ansvarlige politiske tilgang, der findes.
Indvendinger om forringelse af ydelserne og belastning af arbejdsmiljget
gores illegitime i den politiske debat, ved at de omtales som en fglge af
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utilstraekkeligt lederskab lengere nede i systemet. De anerkendes siledes
ikke som en strukturel fglge af politiske rammebeslutninger.

Denne politiske tendens har vaeret gennemgéende i de vestlige lande
siden finanskrisen 2008, og den er beskrevet indgiende i forskningslitte-
raturen om offentlig forvaltning og den sékaldte ‘ngjsomhedspolitik’ (eller
p4 engelsk "austerity’ - se fx Forkert, 2014; Morris, 2016; Ortiz et al., 2015).
Ngjsomhedspolitikken defineres sdledes: ,,Officielle tiltag fra regeringen i
en periode med pressede gkonomiske forhold med henblik pa at mindske
underskud p statsbudgettet gennem en kombination af nedskeringer el-
ler skattestigninger* (Taylor, 2017: 16, min overszttelse).

I trid med ngjsomhedspolitikken har der ogsé herhjemme hersket et
gkonomisk dogme om, at den ’naturlige’ rate for produktivitetsstignin-
ger i den offentlige sektor er 2% om éret. Dette dogme har medfgrt, at
man fra 1999 og frem indfgrte et krav om gget produktivitet hvert ar pd
sygehusene. I det meste af perioden frem til 2019 var dette krav pa 2%
(Finansministeriet, 2017). Helt lavpraktisk betgd det fx, at man skulle na
2% flere knepatienter hvert 4r for de samme midler. Spgrgsmalet er natur-
ligvis, om en offentlig institution kan blive ved med at levere 2% mere om
aret for de samme midler, uden at det gir ud over kvaliteten, Som vi vil se
lzengere inde i bogen, oplever mange i sundhedsvaesenet, at de kun produ-
cerer mere pa udvalgte omrader (typisk dem, der méles pé), mens forrin-
gelserne hober sig op pa andre omrader. De samme &benbart magiske 2%
blev indfgrt gennem det sikaldte *omprioriteringsbidrag’ i 2016. Her for-
ventedes en lang rackke offentlige institutioner at bruge 2% ferre midler
om 4ret - igen (som vi s& bdde Tgrmaes og Lunde Larsen udtrykke leengere
oppe) uden at det gik ud over kvalitet eller arbejdsmiljg. Selvom tiltaget fik
det smukke navn ’omprioritering’, fordi de sparede penge angiveligt ville
blive prioriteret til vigtig kernevelfeerd af regeringen, pipeger en analyse
af Arbejderbevagelsens Erhvervsrad (Hgjsgaard, 2019; Kirk, 2015), at de
altovervejende blev brugt til skattelettelser og altsé ikke blev kanaliseret
tilbage til velfeerdssektoren i nogen nzvnevaerdig grad.

Jeg vil her forsgge at skitsere nogle af de forskelle i begrebsdefinitio-
nerne, der tilslgres i den ngjsomhedspolitiske sprogbrug. Det vesentlige
er, at de mere tekniske definitioner af, ordene tydeligggr de komplekse af-
vejninger, som etableringen af forholdet mellem krav og ressourcer inde-
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beerer. Dette stér i kontrast til den ngjsomhedspolitiske ideologi om, at et
optimeret forhold mellem krav og ressourcer er en naturgiven win-win-
mulighed (eller endda win-win-win-mulighed, hvis diskursen overhovedet
anerkender en gvre graense for reekken af samtidige, omkostningsfrie ge-
vinster). Nedenfor gennemgér jeg mere nuancerede definitioner af bespa-
relser, produktivitet og forskellige varianter af effektivitet. Jeg traekker pri-
mert pé litteratur om effektivisering og verdi for pengene i den offentlige
sektor.

Besparelser henviser til, at man bruger faerre midler pi bekostning af
ydelserne. Man kunne ogs4 sige, at et lavere inpuf giver et ringeve output. Du
kan fx bruge fzerre penge pa lgn ved at fyre ordblindespecialisten pé skolen.
I stedet lader du de ordblinde elever deltage i den almindelige undervis-
ning uden hjzlp. Dette definerer man som en besparelse.

Produktivitet handler om at optimere forholdet mellem input og out-
put. Nogle gkonomer bruger begrebet ’teknisk effektivitet’ for det samme
(Stone, 2013). Pointen er at mindske spild. Jo mindre input du bruger p4 at
lave dit output, jo mere produktiv er du. Ofte opnés gget produktivitet gen-
nem ny teknologi eller nye arbejdsrutiner. Samlebandet er et af historiens
mest berpmte eksempler. Et andet eksempel kunne veere mindskning af
dobbeltarbejde.

Effektivitet er et vasentligt mere komplekst begreb end de to andre.
Det muligggr nemlig refleksion over forskellige mal, som skal vejes op mod
hinanden. Ligesom i produktivitet indebzerer det en ambition om at opti-
mere forholdet mellem input og output (Stroobants & Bouckaert, 2013).
Men effektivitetsbegrebet forholder sig ogsd til, hvad der overhovedet
gxlder som kvalitet, og hvilke forskellige typer output der skal prioriteres
imellem. Begrebet henviser altsd ikke blot til en simpel win-win-dynamik,
sddan som det ofte fremlaegges i politiske eller ledelsesmaessige diskurser.
Tveertimod forstas effektivisering som en optimeringsproces, der kraever
konstante afvejninger af modsatrettede hensyn.

Nogle af disse afvejninger tydeligggres ved at skelne mellem forskel-
lige undertyper af effektivitet, som ofte traekker i forskellige retninger. S&-
ledes handler allokeringseffektivitet om at afveje effektiviseringsgevinster i
den enkelte arbejdsgang op imod et stgrre helhedsbillede (Stone, 2013).
Man kunne ogsé sige, at det handler om at undgi siloteenkning. Der er fx
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lavet forskning i, hvordan hérde effektiviseringer i socialsektoren kan give
ekstra belastning i sundhedsvaesenet, hvor ydelserne faktisk koster mere.
N#r maskerne bliver stgrre i det sociale sikkerhedsnet, bruger flere og fiere
udsatte grupper hospitalet som deres sidste udvej (Kerasidou & Kingori,
2019). Hermed skubbes og foi’¢ges de offentlige udgifter, hvilket forbliver
usynligt, hvis man kun ser isoleret pé socialsektoren.

Dynamisk effektivitet handler om at teenke langsigtet. Her skal man med
andre ord afveje de umiddelbare omkostninger her og nu op imod deres
konsekvenser engang i fremtiden (Stone, 2013). Et typisk eksempel er fore-
byggelse pa sundhedsomrédet. Det kunne vaere, at hospitalet gger sin pro-
duktivitet eller *tekniske’ effektivitet i antallet af opererede hoftepatienter.
Man kgrer alts flere patienter gennem systemet pd kortere tid. Men til
gengeeld bruger man enormt mange ressourcer pa genindleeggelser, fordi
man ikke investerer i patientrddgivning om genoptraening. Samlet set kan
dette godt indebeere en hgjere offentlig udgift, end hvis man opererer lidt
feerre, men til gengeeld bruger ressourcer pé genoptraening. De sékaldte
’svingdgrspatienter’ i hospitalspsykiatrien er et andet eksempel pé hgj tek-
nisk effektivitet, men lav dynamisk effektivitet. Ud over sygdomsforebyg-
gelse kan dynamisk effektivitet ogsd dreje sig om at holde sig lgbende ajour
med forandringer i teknologi og samfund. Ellers kan man risikere at blive
taget pd sengen og skulle bruge en masse penge pé at indhente uventede
pukler eller kompensere for uventede belastninger.

De ovenstiende eksempler handler om at afveje hhv. det lokale op imod
et helhedsbillede og den nuvaerende situation op imod en fremtidshori-
sont. Derudover tilbyder begrebet om effektivisering ogsé muligheden for
at afveje forskellige tilgange til kvalitet. Netop i den offentlige sektor vil der
ofte vaere mange samtidige interesserenter med hver deres fokus, som kan
treekke i modsatte retninger. Lad os tage et eksempel som hospitalspsykia-
trien. Her vil der veere pargrende, som fokuserer pé forebyggelse og efter-
behandling efter udskrivning. Der vil vaere patientgrupper, som fokuserer
pé mindre tvang og medicinering. Der vil vaere psykiatere, som fokuserer
pd bedre medicin til behandlingen. Der vil vere psykologer og ergotera-
peutet, som gnsker et stgrre fokus pd ikke-medicinsk behandling. Der vil
veere misbrugsbehandlere, som gnskerymere opmarksomhed pé patienter
med dobbeltdiagnoser. Der vil veere distriktspsykiatrien, som mener, at pa-
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tienterne udskrives for hurtigt. Der vil vaere regionspolitikere, som gerne
vil undgé skandalesager, men samtidig gerne vil spare penge. Der vil vaere
regionale embedsmaend, som gerne vil indfgre nye organisatoriske arbejds-
gange. Og jeg kunne blive ved. S& snart man har ambitionen om at effek-
tivisere i den offentlige sektor, treeder man ind i et minefelt af forskellige
interessentgrupper med forskellige mal og gnsker for ydelsen.

I litteraturen om offentlige effektiviseringer diskuterer man ogsi
spargsmalet om *veerdi for pengene’ (*value for money’), Her skelner man
mellem efficiency og effectiveness (se fx Bartlett, 2009; McKevitt, 2015). Ef-
ficiency svarer til produktivitet — altsa at f3 mest muligt ud af et givent
input. Effectiveness handler om at overveje ngje, hvorvidt det overhovedet
er det rette output, man producerer. Bartlett, der skriver med afsat i en
britisk kontekst, pipeger, at mange af produktivitetsstigningerne i den of-
fentlige sektor siden finanskrisen er sket p4 bekostning af effectiveness.
Det betyder, at den ggede produktivitet bliver en slags skjult besparelse,
fordi forbedringen pa udvalgte omrader sker via enorme forringelser p4 an-
dre omréder. Det drejer sig méske om omrader, der er mindst lige s vigtige
eller endda vigtigere. Som denne bog forsgger at illustrere, er flenomenet
i stigende grad vanskeligt at fgre en meningsfuld samfundsdebat om. Den
politiske retorik benytter sig mere og mere af win-win-terminologi til at af-
vise indvendinger mod nedskeeringer, hvilket ggr hele det komplekse felt af
praktiske afvejninger usynligt. I min egen forskning kan jeg se, hvordan de
usynliggjorte effekter af nedskaeringer konsekvent skubbes nedad i syste-
met i stedet for at blive inddraget i de gvre lags beslutningsprocesser. Det
har potentielt fatale konsekvenser, hvilket jeg illustrerer senere i bogen.

Nar politikere bruger win-win-terminologi, kommer effektivisering til
at lyde, som om det fjerner behovet for prion'ten'ngger, fravalg eller forrin-
gelser. Men det ovenstdende afsnit om afvejninger viser tydeligt, at ogsd
ndr man effektiviserer, prioriterer man - 1 hvert fald i den offentlige sektor.
Man veelger nemlig at veegte visse dimensioner af output hgjere end andre.
Det ggr man, dels fordi det ville kraeve uendelige ressourcer at forgge el-
ler forbedre samtlige dimensioner af fx hospitalspsykiatrien pa én gang,
dels fordi flere af dimensionerne traekker i forskellige retninger og derfor
ngdvendiggar, at man fremmer den ene pa bekostning af den anden. S&
selvom effektivisering indebzerer et aspekt af at f4 mere for de samme mid-
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ler, indebaerer det ogsé et omfattende aspekt af prioriteringer, fravalg eller
deciderede forringelser. Nar man fx valger at vaegte en reduktion i venteli-
ster til psykiatrisk indlseggelse, sker dette ofte ved at udskrive patienterne
tidligere. Selvom nogle af disse patienter herefter kan behandles relevant i
distriktspsykiatrien, som er vaesentligt billigere, er der en anselig andel, der
genindleegges eller falder gennem sikkerhedsnettet og bliver mere syge.
Man har saledes haevet bade kvalitet og omfang pd et vist omrade, men det
er sket ved at nedprioritere andre omréder.

P4 et lidt mere subtilt plan kan veegtningen af en vis fagligheds kvalitets-
forstaelse fgre til forringelsen af kvalitet set ud fra en anden faglighed. Man
kunne fx vaegte psykiaternes fokus pd o@tﬁg medicinering. Set fra visse
psykologers perspektiv er medicin kun symptomdzmpende. Det lgser ikke
den underliggende 4rsag, hvis det fx drejer sig om en patient med border-
lineforstyrrelse. Ifglge psykologen vil den steerkt medicinerede patient nu
blot vandre rundt med sin ubehandlede lidelse og alle de dysfunktioner,
det giver i det daglige, herunder formentlig omfattende sociale problemer
og besveer med at bestride et arbejde. Ifglge psykiateren er der sket en ef-
fektivisering, ifglge psykologen har man knap nok adresseret problemet.

Forhébentlig fremgar det efterhinden, at spgrgsmalet om bedre effekti-
vitet i offentlige ydelser er komplekst og modsaetningsfyldt. Mens en bilfa-
brik nemmere kan undersgge, om den producerer flere biler for de samme
penge, uden at bilerne er blevet ringere, er samme overvejelse utrolig van-
skelig i den offentlige sektor. Derfor er mélinger af produktivitet og effek-
tivitet i den offentlige sektor i hgj grad et politisk spgrgsmal. Med politisk
menes her, at det er et spgrgsmél om definitionsmagt, hvordan vi veelger at
foretage disse malinger. Der foregdr med andre ord en kamp mellem tal-
rige interessenter om, hvad der er det vigtige at méle pé. I det nuveerende
politiske klima usynligggres denne kamp mere og mere, ved at der rulles
win-win-ideologiske udsagn hen over de offentligt ansatte, der gnsker at
debattere afvejningernes konsekvenser. Hermed fjerner vi de nedre leds
mulighed for praktisk indflydelse i afvejningen. Men vi skaber som naevnt
ogsa en form for strategisk uvidenhed blandt beslutningstagere om omkost-
ninger og belastninger leengere nede i systemet. Dette vender jeg tilbage
til senere. \
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Nedenfor vil jeg kort beskrive, hvordan luftige politiske mélseetninger
er med til at skabe et urealistisk forventningspres ikke mindst p4 de of-
fentlige ledere. Jeg viser ogsd kort, hvordan dette setter sig igennem via
styringsidealer, som tilsyneladende fjerner behovet for prioritering, samt
via en ny idealprofil for den offentlige leder. Tilsammen medvirker dette til
at belgnne dem, der indgér i overbudspraksis, og straffe eller bortsortere
dem, der ppeger begraeensede muligheder.

INCITAMENTER FOR OVERBUDSPRAKSIS

Som enhver ansat i den offentlige sektor vil vide, har omradet veeret pree-
get af en decideret reformkaskade gennem de seneste 4rtier (Kristiansen,
2019). Reform er den nye norm, mens laengere tids organisatorisk stabilitet
er blevet undtagelsen. Ofte er formélet med reformerne at gge produktivi-
teten eller pa anden vis f4 mere for pengene. Som det jeevnligt papeges af
forskere i offentlig styring, er de politiske mél med forandringerne praeget
af luftighed. Et af de mere eklatante eksempler pé dette er den nylige fol-
keskolereform fra 2014. I et hgringssvar til Ledelseskommissionen skriver
professor i statskundskab Peter Bjerre Mortensen: 2

|  De politisk vedtagne mélssetninger bag megen offentlig virksomhed er

| sveere at omszette til praksis, Tag Folkeskolelovens formélsparagraf som
eksempel. Ifplge denne skal folkeskolen i samarbejde med forzeldrene give
kundskaber og faerdigheder, der forbereder eleverne til videre uddannelse,
giver dem lyst til at lzre mere, gar dem fortrolige med dansk kultur og hi-
storie, giver dem forstéelse for andre lande og kulturer samt bidrager til de-
res forstielse for menneskets samspil med naturen og fremmer den enkelte
elevs alsidige udvikling. Det er endda ikke hele formalsparagraffen, for dertil
kommer, at skolen skal udvikle arbejdsmetoder og skabe rammer for ople-
velse, fordybelse og virkelyst, sd eleverne udvikler erkendelse og fantasi og
fér tillid til egne muligheder og baggrund for at tage stilling og handle. Men
der er mere endnu, for formélsparagraffen tilsiger desuden, at folkeskolen

skal forberede eleverne til deltagelse, medansvar, rettigheder og pligter i et
samfund med frihed og folkestyre, hvorfor skolens virke skal veere preeget af
dndsfrihed, ligeveerd og demokrati (Ledelseskommissionen, 2017: 55).
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Som det fremgér, var det ikke s lidt, den reformerede folkeskole skulle
magte. Oven i det var der ogsd et ideal om gget fysisk bevaegelse, min-
dre social ulighed og stgrre samspil med den omgivende verden. Alt dette
skulle vel at merke ske gennem faerre arbejdstimer, idet man samtidig
indfgrte en arbejdstidslov, der lagde et loft over overarbejdet blandt le-
rere (Danmarks Leererforening, 2013). Bdde Christiansborg og Kommuner-
nes Landsforening antog, at der var et enormt effektiviseringspotentiale
at indhente ved at fjerne systemet med, at én times undervisning udlg-
ste et fast antal forberedelsestimer (Kommunernes Landsforening, 2013).
Forventningen bag dette var groft sagt, at mange erfarne lsrere sagtens
kunne forberede sig hurtigere. Det 13 altsd som en mere eller mindre im-
plicit preemis i arbejdstidslovens sndringer, at det tidligere kvotesystem
havde muliggjort en form for 'underarbejde’ fra lerernes side.* Men nu
skulle lerernes arbejdstid ‘normaliseres’, sa de og deres ressourcer kunne
friseettes’ til mere kvalitetstid og leering i samspillet mellem leerer og elev
(se Bjgrnstrup, 2015: 34).

Som det fremgér, er det ikke just prioriteringer og fravalg, der praeger de
politiske formalserkleeringer her. Tvaertimod synes ideen at vaere, at alting
kan optimeres pa én gang, samtidig med at man bruger faerre ressourcer.
Den ressourceoptimistiske taenkning understgttes af nye idealer (eller ma-
ske snarere ’fantasier’) om god ledelse. Som No Kampmann skriver i sin
afhandling om folkeskolen, er der i de forgangne értier sket en forskyd-
ning i diskursen om offentlige ledere vaek fra ideen om den dygtige fag-
person over i retning af den professionelle leder. Faktisk er der opstaet en
karikeret opfattelse af 1970’ernes fagligt tunge leder som en, der er ude af
stand til at udgve strategisk og ressourcebevidst ledelse. Intensiveringen af
denne diskurs medfgrer, at ,,’mere ledelse’ ggres til svaret pa stort set alle
udfordringer i den offentlige sektor“ (Kampmann, 2016: 261).

I perioden omkring folkeskolereformen beskrev Kommunernes Lands-
forening laerere som en personalegruppe, der havde unddraget sig den pro-

14 Mange lerere forteller, at de inden folkeskolereformen og arbejdstidslovgivningen
var vant til at arbejde over hyppigt og fx brugte aftner eller weekender. Med loftet
over arbejdstid blev dette overarbejde gjort illegitimt. I praksis betgd det for en
del, at det nu blev udfgrt som endnu mert skjult skyggearbejde (se fx Bowadt et al.,
2020; Christensen, 2017; se ogsa Nielsen (2021), blog pa folkeskolen.dk
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fessionalisering og ansvarligggrelse, resten af det ‘normale’ arbejdsmarked
havde gennemgdet siden 1970’erne. Leerere blev i pressen fremstillet som
rettighedsfikserede brokkehoveder, der ikke anerkender formel ledelse
(Bowadt et al., 2020: 33ff.). Ved at handheeve ledelsesretten, bl.a. via fjer-
nelse af forberedelseskvoter, forventede Kommunernes Landsforening, at
der blev frisat betydelige latente ressourcer pa folkeskoleomréidet. Dette
indgreb blev som sagt omtalt som ’normalisering’ for at understrege, at
man blot bragte en foreldet arbejdskultur op til moderne standarder. I
praksis viste folkeskolereformens utallige ambitioner kombineret med
eendrede ledelsespraksisser sig at blive bade kompleksitetsforggende og
ressourcekraevende for rigtig mange folkeskoler (Bowadt et al., 2020).
Ydermere havde det vidtreekkende konsekvenser for kvaliteten af under-
visningen samt for lzerernes trivsel, hyilket kom til udtryk i en voldsom
stigning i sygefravaer samt en omfattende leererflugt (Béwadt et al., 2020:
15; Drescher, 2016).

Som eksemplet fra folkeskoleomradet viser, er der opstet en forestil-
ling om den offentlige leder som en, der formar at optimere ressourcer
gennem den rette ledelsesstil. En undersggelse af, hvordan idealerne for
offentlige ledere har ndret sig i Igbet af de sidste artier, viser, at de klas-
siske embedsmandsdyder sisom faglig autonomi, retssikkerhed og merit
er kommet under pres. Til gengzeld er der en ,,bevaegelse hen mod en net-
vaerkende forandringsagent“ (Beck Jgrgensen & Vrangbzk, 2013: 130). I
dette ideal er lederen en, der tanker i virksomhedsvaerdier snarere end
forvaltningsveerdier. De veesentligste kompetencer er netveerksudvidelse,
innovation, mulighedsforggelse og produktivitet. Alle disse kompetencer
laegger sig fint i forleengelse af den vackstorienterede ressourceforstielse,
som dominerer pé politisk plan. Sociologen Hartmut Rosa har forsggt at
opsummere vaeckstideologiens fokus i ét udtryk. Han kalder det *omver-
denstilgeengelighed’ (Rosa, 20192). Med det mener han, at det vaekstorien-
terede samfund hele tiden forsgger at gge mulighedsrummet ved at ggre
mere omverden tilgeengelig ud fra devisen ’flere, hurtigere, stgrre’. For
eksempel er mails og senere smartphones eksempler pa vakstunderstgt-
tende teknologier, der hele tiden ggr flere muligheder tilgeengelige i et hur-
tigere tempo. Netveerksudvidelse og innovation handler ogsd om at forgge
og forny muligheder.

64

Nér ggede muligheder er det altdominerende fokus, kommer der uund-
geligt pres pa praksisser sdsom prioriteringer og fravalg. I stedet fejres de
lidt luftige idealer, som lover neermest magisk mulighedsforggelse. "Ledel-
sesruny’, 'innovation’ og 'netveerk’ er som sagt eksempler pa dette. Hertil
kommer ord som ’synergi’, ‘fleksibilitet’ og 'robusthed’ (se fx Ivanova &
von Scheve, 2019; MacEachen et al., 2008). Og endelig fremhzeves ’digita-
lisering’ ofte som en neermest magisk mulighedsforggelse via diverse nye
IT-programmer eller digitaliserede arbejdsprocesser (se fx Christensen &
Mortensen, 2018). Som vi skal se senere i bogen, viser digitalisering sig ofte
at forgge kompleksitet og ressourceforbrug i modstrid med hensigten.

Opsamlende kan man sige, at det er blevet svaerere og sveerere at fore-
tage konkrete og praksisnzre forventningsafstemninger om forholdet mel-
lem krav og ressourcer i kommunikationen mellem beslutningsieddene
i den offentlige sektor. I stedet er der opstdet et stadig mere urealistisk
forventningspres, som skubbes nedad gennem leddene. Det urealistiske
forventningspres etableres bl.a. via vidtlgftighed og vaghed i formélserklze-
ringerne. Hertil kommer, at indvendinger eller gnsker om dialog i stadig
hgjere grad tilbagevises med henvisning til *det lokale ledelsesansvar’ eller
’god selvledelse’. Og behovet for at prioritere eller fravalge tilslgres, ved
at man i stigende grad fejrer ledelsesdyder, der understgtter en fantasi om
greenselgs mulighedsforggelse.

Kort sagt er dette styringssystem baseret pé en vaekstfantasi, der lg-
bende etablerer forventningsinflation med dertilhgrende ophobet pres
og tilbagevendende sammenbrud. Omkostningerne ved systemet skub-
bes nedad i systemet og indad i sjalene. Systemet evner ikke at korrigere
sin egen grundmekanisme, nemlig urealistiske forventninger eller det, jeg
her i bogen kalder ’giftig geeld’. Derfor hindteres sammenbruddene altid
ved etablering af nye urealistiske forventninger. Prisen betales i form af
stigende ustabilitet, belastningsreaktioner, hykleri, snyd, meningslgshed,
ulighed og oplgsning af feellesskaber, som efterfglgende kapitler vil illu-
strere.

Det er min pastand, at dette systems grundmekanismer gér igen pé
mange af samfundets omrader, men i deres mest rene form ser vi dem i
finanssektoren. Man kunne ogsa vende det om og sige, at finanssektorens
tilgang til styring og ressourcer har spredt sig til resten af samfundet. I
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de fglgende kapitler vil jeg dykke detaljeret ned i, hvordan mekanismer af
giftig geeldsspekulation og overbudspraksis er blevet fremherskende i den
offentlige sektor, og hvordan disse fgrer til udpining, ulighed og ustabilitet
- og ikke mindst til dalende velfzerd for bide de velfaerdsansatte og modta-
gerne af velfzerdsydelser.

KAPITEL 3

GALDEN SKJULES

VIA SYSTEMATISK
UNDERFINANSIERING OG
UDPINING

1 dette kapite! vil jeg gennemgé forskellige méder, hvorpa geld skjules i den
offentlige sektor, s systemet ser beeredygtigt ud oppefra. Men inden jeg
gir i gang, vil jeg foretage en vaesentlig forventningsafstemning: Min ana-
lyse forsgger at tegne et system praeget af grundleggende dysfunktioner,
der potentielt kan fgre til systemkollaps, og som allerede nu bevirker lokale
kollapser hos bade individer og organisatoriske enheder pga. udpining. Nar
dette er mit analytiske fokus, traeder andre dele af den offentlige sektor i
baggrunden. Det drejer sig dels om alt det fremragende arbejde, der udfg-
res af samvittighedsfulde offentligt ansatte pa daglig basis. Dels drejer det
sig om de gleeder og den faglige meningsfuldhed, som mange stadig har i
hverdagen trods det stigende pres. Jeg anerkender eksistensen af dette.’s
Men jeg betragter det som dimensioner, der er truede af det system, jeg
forsgger at analysere, og derfor bruger jeg denne bog til at beskrive me-
kanismerne i det dysfunktionelle system, s vi fir mulighed for at tale om
dem sammen og ideelt set erstatte dem med andre.

Alle eksemplerne i dette kapitel handler om tendensen til systema-
tisk at underfinansiere eller udpine aktiviteter og mennesker, for at det
samlede system kan fremstd med hgjere robusthed og kapacitet, end det
egentlig har. I kapitel 1 beskrev jeg tilslgring af geld i finansiel sammen-

15 Se ogsé kapitlet sidst i bogen, der hedder ’Afszet og afklaringer’. Her gir jeg lidt
mere i dybden med, hvad jeg udelader i denne bog.
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heaeng som et afggrende element i den boble, der udlgste finanskrisen. Der
var tale om sofistikerede finansielle praksisser, som bevirkede, at samtlige
aktgrer i sektoren trods deres faglige kundskaber var villige til at foretage
svimlende overvurderinger af vaekstpotentialet og lige s& svimlende un-
dervurderinger af risikoniveauet. Denne systemiske villighed til at foretage
skaevvredne ressourcevurderinger blev understgttet af de mange méder,
hvorpa man kunne nedtone, maskere eller forskyde gzldsspekulationens
grad af giftighed. Det foregik via systematiske overvurderinger af kredit-
veerdighed, men det foregik ogsa via rulning af geeld fremad i tid og ikke
mindst strategisk flytten rundt pa geeld mellem forskellige instanser, sa de
enkelte regnskaber s& fornuftige ud ved at fremstd geeldfri.

Nar jeg drager parallellen til den offentlige sektor, fremhzever jeg fagrst
forskellige undervurderinger af belastning og overvurderinger af kapacitet.
Det gennemgdr jeg meget detaljeret i dette kapitel. Herefter beskriver jeg i
nzeste kapitel, hvordan den offentlige sektor ruller geeld og pa den méde ’gea-
rer’ systemet. Jeg viser ogsé, hvordan denne gennemgéende gearing medfg-
rer en eksponentiel stigning i belastning og risiko, praecis som i finanssektoren.

Systematisk underfinansiering og ruining af gaeld er overlappende, idet de
begge repracsenterer mader at pumpe et system op til eller ud over greensen
for dets maksimale kapacitet pd, uden at det kan ses i de centrale regnskaber.
Trods disse overlap betragter jeg skellet som givtigt, idet systematisk un-
derfinansiering mest handler om at anlsegge et urealistisk blik pa forholdet
mellem krav og ressourcer, mens geldsrulning mest handler om at skubbe
en ubetalelig regning rundt (ofte nedad) i systemet eller fremad i tid.

Inden jeg gar i gang med at beskrive mekanismerne i detaljer, er det
vigtigt igen at fremheeve, at jeg i min analyse af den offentlige sektor forstér
geeld i bredest mulige forstand. Det vil sige, at den ikke primaert bestar af
penge, men snarere af ’kvantificerbare lgfter’. Gaeld kan derfor ogsa stif-
tes gennem lgfter om en lang rackke indsatser, herunder meengden, kva-
liteten, arten og udfgrelsen af diverse offentlige ydelser. Giftig geeld vil i
denne sammenhzeng vare lgfter, som helt dbenlyst ikke kan indfris med de
tilgeengelige gkonomiske, materielle, sociale og menneskelige ressourcer.
Denne giftige geeld udspiller sig i praecis det samme maskineri som det, jeg
beskrev i forbindelse med finanssektoren, ved bl.a. at intensivere konkur-
rence, ulighed, udbytning, ansvarsforskydning m.m., jf. figuren pé side 41.
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Som tidligere nzevnt stammer mine eksempler fra en raekke forskellige
erhverv i den offentlige sektor, lige fra laege, folkeskolelzrer, universitets-
ansat, bgrnehavepaedagog, skattegaeldsinddriver til brandmand m.m. Til
trods for at disse erhverv indebeerer daglige arbejdsopgaver, der afviger
meget fra hinanden, udszttes de alle for den type udpining og overbuds-
praksis, som min geldsanalyse fokuserer pi. Hele pointen med analysen er
at vise, at der er tale om et systemisk feenomen, som séledes kan iagttages
bredt rundt i de forskellige sektorer af offentligt arbejde, men ogsi op gen-
nem de forskellige faglige og hierarkiske led. Bide sygeplejersken og leegen
oplever de samme tendenser, ligesom bide den menige medarbejder og
de forskellige ledelseslag er fanget i fzlles dynamikker - praecis som jeg
skitserede det i kapitel 2. I det fgigende vil jeg tydeligggre de tvaergiende
mekanismer, hvormed systematisk underfinansiering sikrer, at omfanget
af giftig geeld tilslgres, s systemet tager sig bzeredygtigt ud ifglge officielle
kapacitetsvurderinger.

GALDEN SKJULES GENNEM SYSTEMATISK
UNDERFINANSIERING

Systematisk underfinansiering indebeerer, at man i planlseegningen af akti-
viteter og ydelser, herunder bade deres omfang og kvalitetsniveau, over-
vurderer virksomhedens kapacitet eller undervurderer belastningen af
den, Sagt anderledes anleegger man et skaevvredet blik p& forholdet mellem
krav og ressourcer. Jeg har identificeret seks mader, hvorpa dette skaevv-
redne blik og tilhgrende underfinansiering etableres systematisk i offentlig
styringspraksis. I de fgrste tre fremhaever jeg underdrivelser af belastning og
ressourceforbrug. Det drejer sig om at 1) udhule beredskab og reserver, 2)
undervurdere stgtteopgaver og 3) undervurdere forandringsbelastninger.
I de sidste tre fremhaever jeg overdrivelser af effektiviseringsmuligheder.
Det drejer sig om at 4) overvurdere teknologi, 5) overvurdere ny arbejds-
tilretteleeggelse og 6) overvurdere hjelp til selvhjaelp. Igen er der tale om
kategorier, som i praksis er overlappende. Over- og undervurdering er fiet-
tet sammen, og de forekommer begge i alle seks mekanismer. Men i min
eksempler zoomer jeg ind pd den ene af siderne.
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Det er vaesentligt at navne, at systematisk underfinansiering ofte fore-
gér ved indfprelse af effektiviseringsforsgg, der i en moderat version ville
veere realistiske. Men ndr man skamrider dem, bliver de udpinende og ned-
brydende. Pointen er, at denne type skamridning vinder stgrre og stgrre
udbredelse, hvilket forhdbentlig vil fremga tydeligti dette og de kommende
kapitler. Nedenfor fglger en figur af underfinansieringsmekanismerne og
derefter en detaljeret gennemgang og eksemplificering af dem:

MEKANISME 1: UDHULNING AF BEREDSKAB OG
RESERVER

Min péstand gennem hele denne bog er, at kortsigtede, geeldsbaserede og
udpinende tilgange til ressourcer rejser fra den finansielle sektor ud til an-
dre sektorer af samfundet, ikke mindst il offentlige virksomheder. I denne
sammenhaeng er det interessant, hvordan analyser af finanssektoren har
fremhzvet dens besattelse af at optimere ressourcer ved at ’skaere fedtet
fra’. Karen Ho viser i sin bog Liguidated, hvordan denne fedtmetafor bruges
til at betegne alt andet end kortsigtet profit som magelighed og spild (Ho,
2009: 145). De fleste af investeringsbankernes konsulentydelser handlede
derfor om at tilbyde *fedtreduktion’ til virksomhederne og séledes angive-
ligt mindske deres uansvarlige omgang med aktionerernes penge. Fedt’
var i praksis fx personalegoder, efteruddannelse, forskning og udvikling,
kvalitetssikring, lokalsamfundsengagement m.m. Disse aspekter hidrgrer
fra en bredere forstéelse af virksomheder som ikke blot profitmaksime-
ringsmaskiner, men ogsa som faglige platforme, lokale aktgrer, kollegiale
faellesskaber og bidragydere til samfundet. Endvidere medvirker de alle til
at ggre virksomheder baeredygtige og stabile over tid. Men for det finansia-
liserede blik er sddanne aktiviteter spild. Ho redeggr for, hvordan *trimnin-
ger’ af virksomheder igen og igen medfgrte kollaps, hvorefter selvsamme
investeringsbanker blev hyret til at reetablere det, de havde pillet fra hin-
anden. Ingen syntes at drage den lzre, at det méske var fedtforskreekkel-
sen, der var problemet. Til gengeeld herskede der blandt mange konsulen-
ter en slags r4 humor, hvor man morede sig over kundernes naivitet (Ho,
2009: 104-106).

En anden type fedt’, som bankerne pmfattede med modvilje, var kravet
om, at de skulle ligge inde med sikkerhedskapital, der var proportional med
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omfanget af deres udlan. For deres finansialiserede blik blev sikkerhedska-
pital betragtet som en urimelig bremse for veekst. Fglgelig fandt de mader
at pakke og videreszlge 14n p4, s dette krav om buffer og reserver kunne
omgés. Skamridningen af denne tendens var medvirkende til at udlgse fi-
nanskrisen, jf. kapitel 1.

I styringen af offentlige virksomheder har samme tendens bredt sig,
nemlig ved at der skaeres i beredskab og bufferfunktioner med henvisning
til, at de er spild. Ogsa her fgrer de til lgbende overbelastning af syste-
merne og kollaps i stgrre eller mindre grad. Beredskabet udggr den ’sik-
kerhedsbuffer’ af personale pd arbejde, der giver kapacitet til uforudsete
heendelser. Uforudsete haendelser er en del af hverdagen i mange offentlige
institutioner, og den sikkerhed, beredskabet skal understgtte, kan bade
veere de ansattes egen og borgernes. Et eksempel pd nedskeeringer i bered-
skabet, der kompromitterer sikkerheden for de ansatte, kommer fra brand-
mzndene. Her fortzller en arbejdsmiljgrepraesentant:

| Vores brandfolk har jo veeret gennem en proces, hvor et ekstra beredskabs-
] lag er blevet skrzellet af. Nar vores rggdykkere skal ind i en brand, s& har

man altid et ekstra hold rggdykkere stdende parat til at gd ind og redde dem
’ ud, hvis der sker et eller andet. Eller rettere sagt, det havde man.

Hun uddyber, at der naturligvis vil veere situationer, hvor en sadan dobbelt-
bemanding er spild, fx hvis der bare er géet ild i en skraldespand. Men ved
mange andre brande er det potentielt brandmsendenes liv, der er pa spil.
Fordi beredskab i sagens natur bestér af ressourcer, som en del af tiden
bare *stdr parat’, bliver de i stigende grad defineret som ressourcespild. Jo
mere man strammer denne skrue, jo mindre bliver systemets evne til at
absorbere uforudsete hzendelser. Det gir ud over den langsigtede beredyg-
tighed. Hvis man neesten per definition ser beredskab som spild, overser
man, at det har en veesentlig funktion for bade trivsel, sikkerhed og kvalitet.

Nedskeeringer i beredskabet er ogsa sket i stor stil inden for sund-
hedsvzsenet, hvor uforudsete hzendelser ellers mé siges at veere en del
af hverdagen. Folk kommer til skade, fir blodpropper eller gér i fgdsel pa
uforudsigelige tidspunkter. Men modviljen mod ’spild’ har fgrt til bered-
skabsbeskeeringer, hvis rationale er svert at forstd for de menige ansatte.
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Saledes skelner mange sygehuse mellem hverdagsbemanding og weekend-
bemanding, som om folks akutte sygdomme s4 at sige respekterer sabbat-
ten. En sygeplejerske fortzller, hvordan han oplevede sit arbejde pd neuro-
kirurgisk intensivafdeling:

Hvis man fik en blodprop en fredag eftermiddag i hovedet, s& var man ilde
stedt, for der var ikke nogen weekendvagtlaege. Det kunne man ikke fa.

Man kunne ligge med det til mandag, Hvis det blev akut, og patienten blev
dérlig, s& kunne vi tage ham. Men han kunne f4 lov til at ligge og vente. [...]
Outcome var vasentligt ringere i weekenden end pa en hverdag. Og det er

der jo ikke nogen, der vil tage et ansvar for.

At betragte fuld weekendbemanding som ’spild’ mé siges at vere en skam-
ridning af spildreduktion, ndr behovet for ydelserne ikke er dikteret af uge-
dagene. Systemet ’leger’ bare, at opgaven kan lgftes med fzerre ressourcer i
weekenden. Det betyder, at gelden sendes ned til de ansatte og patienter,
som uheldigvis befinder sig i akutte situationer pa et sygehus lgrdag el-
ler sgndag. Nér forsgget pé at reducere spild gennem beredskabsreduktion
gor arbejdet 1 ’rgd zone’ til normen, fungerer det som en systematisk un-
derfinansiering, der tilslgrer graden af giftig geeld i systemet og lader de
menige ansatte samt borgerne betale for omkostningerne.

En anden made at tilslgre giftig geeld pé er gennem undervurdering af
stgtteopgaver, som jeg vil gennemga nedenfor.

MEKANISME 2: UNDERVURDERING AF
STOTTEOPGAVER

Denne mekanisme gér ud p4, at arbejdspladsens planleegning af aktivite-
ter undervurderer omfanget af stgtteopgaver. Man kan kalde stgtteopga-
ver alt det, der er >rundt om’ kerneydelsen, men som er ngdvendigt for at
kunne levere kerneydelsen. Undervurderingen af disse *rundt om’-opgaver
kan ske pa forskellige mader. Det kan fx veere ved at opfordre til at bort-
prioritere opgaver, selvom det i realiteten ikke kan lade sig ggre. Det kan
ogsé foregi ved at fylde mere og mere usynlig ‘rundt om’-belastning ind i
samme kerneopgave eller ved simpelthen fuldkommen at ignorere eksi-
stensen af visse stgtteopgaver (se bla. Vaaben et al,, 2016). Muligheden for
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denne type undervurdering af stgtteopgaver udspringer af, at definitionen
af ’kerneydelsen’ er flydende og omgzerdet af uenighed pa de fleste offent-
lige arbejdspladser. Det er denne uklarhed og ’elasticitet’ i forstielsen af
kerneopgaven, som undervurderingerne benytter sig af. P4 den made kan
ledelsen umeerkeligt skifte mellem krav om at Igse det hele og krav om at
fokusere eller prioritere.

Det er blevet mere og mere udbredt, at ledelsen beder medarbejderne
blive bedre til at prioritere det *vigtige’ og skaere mindre vigtige opgaver
fra. Men fra de ansattes perspektiv er alle aktiviteter, der kan undveres,
for leengst skdret veek. Hertil kommer, at ledelsens opfordring til priorite-
ring ofte er uden deekning, idet de ansatte p4 andre tidspunkter afkraeves
at levere alt det, de bliver bedt om at prioritere imellem. Denne type res-
sourcekampe mellem fagprofessionelle ansatte og ledelse er velbeskrevne
i ledelseslitteraturen: Fgrstnaevnte gnsker sig typisk ressourcer til ‘mere
faglighed’, mens sidstnaevnte holder igen med henvisning til pragmatisk
opgavelgsning. Sddanne spaendinger vil formentlig altid eksistere. Men
mine eksempler hgrer til i den ekstreme ende af skalaen, hvor ledelsens
opfordringer til prioriteringer ikke lader sig efterleve i praksis og/eller pa
andre tidspunkter modsiges af kravet om at nd det hele. Det kan derfor
betegnes som ’pseudoprioritering’. Igen er der tale om dynamikker, som i
moderat form er forventelige, men som i radikal form bliver en del af et
udpinende geeldsmaskineri.

Eksempler pd, at ledelsen med den ene hind beder de ansatte blive
bedre til at prioritere det vigtige og med den anden hind beder dem om
at nd det hele, kan man finde i hospitalssektoren. Her fortzeller den ki-
rurgiske overlage Ida, at hendes stilling indebeerer en forventning om, at
hun udfylder syv forskellige leegeroller i sit daglige virke, herunder bade
medicinsk ekspertise, etisk ansvarlighed, forskning, undervisning og sam-
arbejde pa tveers. Men Idas arbejdsdag er proppet til randen med et meget
hgjt antal patienter, som hun forventes at sende hurtigt gennem systemet.
Hun forklarer, hvordan overlaeger tidligere slap en del af patientkontakten
for netop at kunne udfylde selve overleegeopgavens mange roller. Efter-
hé&nden er det dog blevet sidan, at man bliver ved med at have de samme
opgaver som de yngre leeger, nu blot med overleegeopgaverne lagt oveni.
Samtidig er topstyringen taget til, hvilket betyder, at det reelle ledelsesrum
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som ovetlaege er skrumpet. Alt i alt betyder det, at muligheden for at vare-
tage de syv laegeroller er begranset: De ekspertisebaserede prioriteringer er
presset af overaktivitet og malstyring, som ggr, at fx ambulante patienter
prioriteres over akutte patienter, fordi der ikke er maltal pa de sidstnavnte.
N3r Ida problematiserer dette over for sin ledelse, far hun at vide, at hun
ikke mé tilgodese de (voldsomt smerteramte og fastende) akutte patienter,
fordi de tilhgrer en gruppe, der ikke er tilbgjelige til at indsende klager,
mens de ambulante patienter tilhgrer en gruppe, der ggr. Veelger Ida af og
til at ignorere denne anvisning, fordi hun simpelthen ikke fgler, at hendes
leegelige etik kan forsvare zldre patienter med brudskader, der ligger pa
gangen og faster pa 20. time, mens hun selv stir og justerer gmme skuldre
hos ambulante patienter, bliver hun kaldt til samtale hos chefen. Ogsa kom-
munikationen og forebyggelse er ofte fraveerende, idet man prioriterer at fa
mange patienter gennem systemet og siledes nd malene i stedet for at fa
patienterne godt gennem systemet, si man forebygger tilbagefald (som der
ikke males pa). Undervisning af yngre leeger ma 1da mere eller mindre op-
give. Hverken hun eller de har tid til det pga. det enorme antal patienter og
operationer. Forskningen far Ida dog lavet, men det skyldes, at hun ggr det
i sin fritid, Kort sagt bliver Ida i praksis konstant bedt om at prioritere de
snzevre opgaver, som systemet foretager mélinger pa. Men systemet aner-
kender ikke, at dette sker pd bekostning af en raekke andre indsatser, som
formelt hgrer med til den kerneydelse, en overlage forventes at levere. Ida
tackler denne systematiske underfinansiering af sine opgaver ved konstant
at arbejde over og fx rutinemsessigt leegge forskningen i sin fritid.

Et andet eksempel pa pseudoprioritering stammer fra hjemmesygeple-
jerskerne. Her har embedsveerket i en kommune indfgrt mantraet "borgerne
farst, fagligheden bagefter’ som en slags rettesnor for de ressourcepressede
ansatte, Det har givet anledning til en del frustration blandt hjemmesyge-
plejerskerne, at (for) knappe ressourcer forventes at slé til ved en ’prio-
ritering’ af en ufaglig tilgang til borgeren. Antagelsen bag mantraet er, at
fagligheden udgves pd bekostning af borgeren. De ansatte oplever derimod,

at deres faglighed styrker indsatsen for borgeren, men at der ikke er res-
sourcer nok til at yde den indsats, borgeren reelt har brug for, og som kom-
murnen i anden sammenheeng forventer af dem. For de ansatte fremstar
mantraet som en pseudoprioritering, der lader dem alene med de reelle
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prioriteringer i dagligdagen. Kort sagt ggres faglighed her til ungdvendigt
’rundt ony’, mens kerneydelsen fremstilles som en ikke nsermere specifice-
ret, men i hvert fald ufaglig, seetten borgeren i fprste rackke. En arbejdsmil-
jereprasentant beskriver sin oplevelse af de ramte hjemmesygeplejersker
sddan her:

De sidder der, naesten med térer i gjnene, og siger ,hvis bare vi kan fi lov
til at yde det, som jeg ved er bedst for borgeren, s ggr det ikke noget, at jeg
ikke far lgn for det”,

I begge eksemplerne med pseudoprioritering unddrager de ansvarlige for
ressourceallokeringen sig at std pd mal for det konkrete forhold mellem
krav og ressourcer. I stedet skubber de via uklar og selvmodsigende sprog-
brug en i realiteten umulig prioriteringsagenda ned p# de ansatte, som de
s& selv m4 bakse med (ikke at kunne) Igse i dagligdagen.

Ud over opfordringer til pseudoprioritering kan undervurderingen af
stgtteopgaver ogsé ske ved, at der fyldes mere og mere belastning pa noget,
der angiveligt stadig er den samme ’kerneopgave’. Man ignorerer med an-
dre ord, at denne kerneopgave nu fordrer flere ressourcer for at blive lgst
tilfredsstillende. Den usynlige ekstra belastning kan fx stamme fra en inten-
sivering i mélgruppens behov og deres kompleksitet. Den kan ogsé stamme
fra en raekke andre ggede forventninger til underkomponenter i opgaven.

Et eksempel pa dette stammer fra folkeskoleomridet, der, som tidli-
gere beskrevet, oplevede en voldsom forggelse af krav og forventninger i
forbindelse med folkeskolereformen. Folkeskolelsereren Karina fortaeller
mig, hvordan hun m3 arbejde til sent ud pé aftenen for overhovedet at ni
at forberede den faglige del af undervisningen. Hun bruger nemlig stgrste-
delen af sin tid pd andre opgaver, hvis omfang undervurderes af ledelsen.
Det drejer sig fx om det, hun med et smil kalder *forzeldreledelse’. Kommu-
nikation med kraevende forzldre fylder mere og mere i folkeskolen. I Kari-
nas tilfelde bruger hun flere timer hver uge pé bide skriftlig og telefonisk
kontakt med forzldre, og hertil kommer jeevnlige ’bekymringsmgder’, hvis
en elev giver anledning til seerlige udfordringer. Karina forventes at have
et konstruktivt forhold til forzldrene, men det reelle ressourceforbrug til
denne opgave undervurderes.
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Ud over forzldreledelse bruger Karina ogsd en meget stor del af sin tid
pé den sdkaldte ’klasseledelse’ i de smd klasser. Klasseledelse handler om
at holde styr pé klassen, si den faglige del af undervisningen overhovedet
har rimelige muligheder for at blive gennemfgrt. I Karinas klasse er der
adskillige bgrm med ’seerlige behov’, som hun forventes at integrere. Hvis
hun ikke ngje planleegger handteringen af dem, lgber hele undervisningen
af sporet. Det skyldes ikke mindst, at deres seerlige behov er i konflikt med
hinanden. Hun fortzller fx, hvordan en hindfuld overaktive drenge er helt
afheengige af at fi jevnlige pauser og fysisk bevagelse, hvis de ikke skal
lzegge undervisningen ned i stgj og uro. Til gengzeld er der et par andre
bgrn i autismespektret, hvis behov er en hgj grad af forudsigelighed og fo-
kus. De bliver stressede, hvis der konstant skiftes mellem boglighed og fy-
sisk bevaegelse. At f4 denne kabale til at g& op kreever, at Karina meget ngje
planleegger hver lektions forlgb. I praksis bruger hun faktisk mere tid pa
denne planlaegning end pé forberedelsen af det faglige indhold. Hvis hun
ikke g@r det, opstar der regulaert kaos i klassevaerelset. Men der er ikke sat
separat tid af til klasseledelse i fordelingen af ressourcer. Det teeller bare
som ’undervisning’. Endelig forventes Karina ogsa at ’differentiere’ i sin
undervisning af eleverne, s& hun kan imgdekomme deres forskellige faglige
niveauer. Den reelle tid til dette er begraenset, fordi hun bruger s& meget
tid pd kiasseledelsen og foreseldreledelsen. Da jeg spgrger, hvor ofte hun
stir foran sin klasse og figler, at hun er velforberedt, bade hvad angér klas-
seledelse og fagligt indhold, svarer hun: ,,Indtil videre har jeg ikke oplevet
det.“ Det er vel at meerke til trods for, at hun lgbende arbejder over.

Der findes mange andre eksempler pé, at den samme kerneopgave er
blevet forbundet med usynlig ekstrabelastning uden at f4 tilfgrt ekstra res-
sourcer. Eksempelvis er mange af de indlagte patienter pd sygehusene nu
langt mere komplekse og behandlingskraevende, end de var tidligere. Der
er nemlig i takt med den lgbende effektivisering sket en glidning, s kun de
mest belastede patienter indleegges, mens resten klares ambulant eller af
de praktiserende laeger. Ikke desto mindre afspejles denne massive inten-
sivering af behandlingsopgaven ikke i ressourcetildelingeh. Officielt er en
sengeplads stadig bare en sengeplads.

Mit sidste eksempel pd undervurdgring af stgtteopgaver er det mest
grelle. Det handler om, at ledelsen simpelthen ignorerer opgavernes eksi-
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stens. Der findes fx flere kommuner, som skemaleegger hjemmesygeplejen
séledes, at der slet ikke er sat tid af til at kgre fra den ene borger til den an-
den, ligesom der heller ikke er sat tid af til tissepauser og frokost. Den tid,
det tager at kgre, tisse og spise frokost, mé hjemmesygeplejersken enten
tage fra borgeren, hvor tiden til at nd den forventede pleje i forvejen er for
knap, eller fra sin egen fritid.

P4 tilsvarende vis er der ogsa mange kommuner, som ignorerer, at der
er behov for overdragelse fra én hjemmesygeplejerske til en anden. I takt
med at man har ’effektiviseret’ skemalagningen, har man ogsa nedpriorite-
ret kontinuitet til fordel for fleksibilitet. Det vil sige, at den samme borger
mgder et stort antal forskellige hjemmesygeplejersker, og omvendt at hver
hjemmesygeplejerske konstant skal mgde op hos borgere, de darligt ken-
der. Dette kan sikre bedre udnyttelse af eventuelle huller i skemaet, men
det treekker ressourcer andetsteds, fordi man mister den ggede indsigt og
erfaring fra kontinuiteten, Fglgelig reducerer det kvaliteten for borgeren,
og det ngdvendiggar langt mere overdragelse mellem sygeplejerskerne.
Men der er ikke sat tid og ressourcer af til overdragelse. Ved at ignorere
kgrsel, pauser og overdragelse ’leger’ systemet altsd, at det har en langt
stgrre kapacitet, end det reelt har. Og det bliver den ansatte og borgeren,
som betaler den usynlige regning.

I det ovenstiende har jeg gennemgéet forskellige mader, hvorpa stgt-
teopgaver undervurderes, s arbejdsindsatsen systematisk underfinansie-
res. Det drejer sig om pseudoprioritering; usynlig ekstrabelastning i samme
kerneopgave, og at uundvzrlige delopgaver ignoreres. Ligesom den fgrste
mekanisme, nemlig udhuling af beredskabet, er ogs& denne anden meka-
nisme, nemlig undervurdering af stgtteopgaver, et eksempel pé, hvordan
systemet underdriver den reelle belastningsgrad i opgavelgsningen. Den
tredje underfinansieringsmekanisme er ogsa et eksempel pé denne type
underdrivelse af belastning. Det drejer sig om at undervurdere den belast-
ning, der fglger med gennemfgrelsen af forandringsprocesser.

MEKANISME 3: UNDERVURDERING
FORANDRINGSBELASTNING

Konstante forandringsprocesser er blevet normen i den offentlige sektor
(Nielsen, 2021). Det gzlder bdde organisatoriske forandringer sdsom fu-
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sioner, omstruktureringer og styringsreformer og indholdsmeessige for-
andringer sdsom uddannelsesreformer og akkrediteringsprocesser. Ofte
foregir organisatoriske og indholdsmaessige forandringsprocesser oven i
kgbet samtidig.

Som allerede papeget i kapitel 2 har der siden finanskrisen hersket en
norm om, at man kan beskeere den offentlige sektor, uden at det pavirker
omfang og kvalitet af dennes ydelser eller belaster dens arbejdsmiljg. Dette
win-win-win-scenarie har man typisk forfulgt ved at lave reformer, som an-
giveligt bidde mindsker ressourceforbruget og gger kvaliteten. Men netop
fordi gnsket bag reformerne er at spare ressourcet, undervurderer man sy-
stematisk, hvilken investering disse forandringsprocesser reprasenterer i
tid og kraefter hos de ansatte. Man forholder sig heller ikke til, hvad selve
forandringsfrekvensen betyder. Den betyder nemlig i praksis, at man ofte
indleder en afvikling eller eendring af de etablerede eendringer, fgr man har
hgstet gevinsterne ved dem. Sigge Winther Nielsen har foretaget en grun-
dig analyse af dysfunktionerne i de seneste drtiers offentlige reformproces-
ser. Han opsummerer det sdledes:

Hastigheden i det politiske system har iseer skabt to problemer. For det fgr-
ste har det medfgrt, at politikere og topembedsmseend ofte ikke analyserer

i bund, hvad der er vigtigst at lgse, blot fordi der gnskes handling med det
samme, For det andet at nar de s4 har valgt det problem, de gnsker at 1gse,
sd er indsigten i, hvad det rent faktisk kreever at Igse det, sjeeldent seerlig

stor (Nielsen, 2021: 67).

Nielsens interview med béde politikere og topembedsmeend viser, at man
pé Christiansborg godt selv er klar over problemet. Han citerer en topem-
bedsmand, der mener, reformprocesserne er *pa steroider’, og han citerer
en tidligere minister for at erkende, at implementering s4 at sige slet ikke
figurerer i de politiske overvejelser. Man teenker ikke lzengere end til god-
kendelse af lovforslaget. Det betyder, at afsnit i notater, der forholder sig
til, hvordan det praktisk skal lade sig ggre at indfgre, faktisk ligefrem skae-
res vaek (Nielsen, 2021: 122).

Samme tendens til for hgj hastighed, for lidt analyse af behov og udfor-
dringer og manglende interesse for praktisk gennemfgrelse ser man ogsd
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nede pd det organisatoriske niveau i offentlige virksomheder. Derfor ople-
ves de konstante sammenlzegnings-, omlaegnings- og efterfglgende opsplit-
ningsprocesser ofte decideret kafkaske af de ansatte. Det presser arbejds-
belastningen i top og arbejdsgleeden i bund.

Et eksempel p denne type ekstrem reformfrekvens og tilhgrende un-
dervurdering af behovet for forberedelse og investering kommer fra ud-
dannelsessektoren. Her blev fire institutioner sammenlagt til én stor, som
jeg vil kalde Akademiet. Parallelt med fusionen var der pa flere af Akade-
miets uddannelser reformer af undervisningspraksis og didaktisk indhold.
Der var altsé tale om flere parallelle og ressourcekraevende forandrings-
processer. Fusionen blev gennemfgrt med afsaet i en retorik omkring stor-
driftsbesparelser. Men ekstrabelastningen for de ansatte var enorm og
langvarig. En medarbejder udtrykte sin frustration over forlgbet til mig pa
denne méade:

Forestillingen om at ’big is beautiful’ synes jeg simpelthen er gjort s vold-
somt til skamme! ... Altsa det der med stordriftsfordele [ryster frustreret pd
hovedet]! Jeg kunne godt teenke mig at indfgre et nyt begreb, der hedder
stordriftsbagdele.

Belastningen af medarbejderne skyldtes bla., at ledelsen var drevet af
nogle steerke win-win-visioner. Tanken var, at man pé én gang kunne sam-
mentgimre de fusionerede personalegrupper, opné faglige synergifordele og
effektivisere undervisningen. I praksis foregik det via en eksplosion i daglig
kompleksitet. Man installerede de ansatte i storrumskontorer fordelt pa
et enormt campus. I storrumskontorerne blandede man undervisere fra
alle de forskellige uddannelser, dvs. at de ikke delte daglige arbejdsopgaver.
Ydermere blandede man ogsd medarbejdere fra de oprindelige institutio-
ner, s4 folk blev adskilt fra deres gamle kolleger.

Tanken var som sagt bide at sammentgmre nye kolleger og skabe faglig
synergi, men i praksis betgd det, at alle sad uden daglig bergring med dem,
de faktisk skulle Igse opgaver med. Ulemperne ved dette blev forstarket af,
at al undervisningsaktivitet var lavet om til at foreg i tveerfaglige moduler
a seks uger. Hver sjette uge skulle underviserne siledes mgdes i et nyt tvaer-
fagligt team og tilrettelegge de kommende seks ugers undervisning, Ikke
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alene var de andre teammedlemmer ofte kolleger, man aldrig havde mgdt
fgr. De repreesenterede ogsa en anden faglighed, som man skulle samtzenke
sin egen faglighed med. Seks forskellige fagligheder fordelt pa seks for hin-
anden fremmede mennesker, som end ikke sad sammen rent fysisk, skulle
altsd hver sjette uge forhandle sig frem til et falles, tvaerfagligt kursus. Pa-
rallelt med den organisatoriske fusion og uddannelsesreformen foregik der
ogsé en akkrediteringsproces. Sédanne akkrediteringsprocesser indebeerer
en langvarig og ressourcetung arbejdsindsats med at dokumentere og kva-
litetssikre alle uddannelsernes enkelte dele. Ogsé dette blev underfinansie-
ret af Akademiet.

Sagt helt kort oplgste man alle eksisterende rutiner og relationer, ind-
fgrte konstant forandring og kompleksitet i selve undervisningsforlgbene
og lagde s3 en akkrediteringsproces oveni. Man forventede, at dette skete
uden nzvneverdigt ekstraforbrug af ressourcer, samt at fusionen inden
for kort tid ville medfgre decideret ressourcebesparelse. Som en medar-
bejder lidt treet udtrykte det over for mig: ,Man kan sige, processen har
veeret gratis for dem pé den méde, at vi har ikke fiet arbejdstid til sam-
menlagningen.“

Der foregik altsd tre parallelle og omfattende forandringsprocesser
uden realistisk ekstrafinansiering i et miljg, hvor medarbejdere selv under
normale omstaendigheder arbejdede under stort tidspres, fordi deres ud-
dannelse var dérligt finansieret af staten. Til slut kan det nzvnes, at Aka-
demiet ganske f4 4r efter den omfattende fusion af fire institutioner indgik
i en ny storstilet fusion, netop som medarbejderne var ved at have fiet
nye rutiner og relationer p plads. Kun cirka et par 4r efter indledningen
af fusion nummer 2 pabegyndte man s en omfattende omieegning med
henblik p4 at fierne ’kolde heender’ til fordel for *varme heender’. I denne
forbindelse fyrede man en reekke administrative medarbejdere. Midt i
denne omlaegning blev Akademiet sd ramt af regeringens lov om udflyt-
ning af uddannelsessteder. Det betgd i praksis, at man nu skulle reetablere
uddannelsesenheder decentralt, der s4 at sige svarede til de enheder, man
oprindeligt lagde sammen i fgrste fusionsrunde. Rent statistisk m& man
formode, at sandsynligheden for endnu en gennemgribende forandrings-
proces i Akademiet inden for de naestg par r er overhangende. Stemnin-
gen blandt de ansatte, bdde *menige’ og ledere, er derefter. Tankerne ledes
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tilbage p4 eksemplet fra Karen Hos analyse af investeringsbankerne, der
uophgrligt opsplittede og gensamlede virksomheder ud fra selvsamme re-
torik om ’effektivisering’.

Som gennemgangen af de tre foregiende underfinansieringsmeka-
nismer viser, fungerer de ofte ved at underdrive den reelle belastning og
ressourcebenyttelse i systemet. Men overdrivelse af effektiviseringers po-
tentiale fylder ogsé meget. Det er denne tendens til overdrivelse, jeg nu
vender mig mod. I det fgigende vil jeg sledes eksemplificere den fjerde
mekanisme, nemlig overvurdering af ny teknologi.

MEKANISME 4: OVERVURDERING AF
NY TEKNOLOGI

En af de allermest yndede effektiviseringsbestracbelser er indfgrelsen af
nye IT-systemer. Staten, regioner og kommuner har gennemfgrt talrige
storstilede IT-projekter. Flere af dem er vellykkede (Nielsen, 2021), men
en rakke af dem har vist sig at veere bade fagligt, teknisk og gkonomisk
problematiske. I visse tilfzelde er det endt med deciderede IT-skandaler,
primeert fordi forventningerne til systemernes win-win-win-effekter har
veeret helt umadeholdne.

Sgren Lauesen fra IT Universitetet har udgivet en rapport (Lauesen,
2017), hvori han gennemgar fem store offentlige IT-projekter, der indebar
vaesentlige udfordringer. De vigtigste at naevne her er gaeldsinddrivelsessy-
stemet EFT hos SKAT og det elektroniske patientjournalsystem Sundheds-
platformen i hospitalssektoren. Der kunne skrives en hel bog om proces-
serne omkring indfgrelsen af begge disse systemer, men jeg ma fatte mig i
korthed i denne kontekst.

I SKAT’s tilfelde besluttede man at centralisere inddrivelsen af skat-
tegeeld ved at overdrage opgaven fra kommunerne til staten. Tanken var, at
denne omstrukturering kombineret med et nyt geeldsinddrivelsessystem
ville medfgre store besparelser i SKAT. Forventningen omkring disse be-
sparelser var baseret pé en McKinsey-rapport bestilt af Finansministeriet.
Som professor i gkonomistyring Peter Skeerback skriver, konkluderede rap-
porten, at der var de ’sedvanlige’ 10-30% besparelser at hente gennem ra-
tionaliseringer (Skaerbak, 2017). Med dette mener han, at der i de store
konsulenthuse hersker en vis konsensus om, hvad man typisk kan spare
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genmem effektivisering. Skulle jeg seette Skeerbeks pointe lidt hardt op,
kan man sammenligne det med den ’partilinje’, der herskede i finanssekto-
ren o, at boligmarkedet altid gér opad. Den faglige vurdering er sd at sige
etableret pa forhénd, og resten af de faglige analyser handler om at regne
sig bagud til dette resultat. Uden at kunne g i detaljer med det tekniske
indhold i rapporten her tilbgd den nagelfaste anvisninger baseret pa et sat
indledende analyser, der ifglge Skaerback hgjst burde have tjent som inspi-
ration til videre undersggelse. Disse anvisninger fulgte Finansministeriet.

IT-opgaven blev sendt i udbud, og Lauesen konstaterer i sin rapport, at
processen led af en rackke uhensigtsmaessigheder, som desveerre gér igen
i en del af de stgrre offentlige IT-reformer. Disse uhensigtsmaessigheder
handler ikke mindst om skeevvredne vurderinger af potentiale og omkost-
ninger. De skaevvredne vurderinger korrigeres ikke, idet beslutningstagerne
opretholder en strategisk uvidenhed om de fagligt substantielle indvendin-
ger, som kapaciteter lengere nede i organisationen har. Parallellerne til
finanssektoren beskrevet i kapitel 1 er benlyse her.

Blandt 4rsagerne til, at EFI-processen gér galt, nsevner Lauesen, at le-
verandgrerne oversalger teknologien, at udbuddet er baseret pa forvent-
ninger om at fa alt pa én gang, at omkostningerne bliver vurderet fire gange
mindre, end de viser sig at veere, at systemet implementeres uden tilstraek-
kelig afprgvning, at systemet som fglge af dets manglende anvendelighed
benyttes i strid med hensigten, at ledelsen undervejs taber det reelle mal
med EFI af syne, at man i risikovurderingen konsekvent nedtoner udfor-
dringerne, og at man hgster de forventede gevinster ved systemet, fgr det
er funkdionelt (dette vender jeg tilbage til senere). Praecis som i finanssek-
toren ser vi alts beslutningsprocesser, hvor evnen og viljen til at foretage
realistiske vurderinger af ressourcer og risici bade indledningsvist og un-
dervejs i processen er meget mangelfulde.

Da EFI langt om leenge begynder at kunne tages i brug (uden dog at
veere ferdigudviklet), er processen seks ar forsinket, og udviklingsomkost-
ningerne 450 mio. kr. hgjere end forventet. Men det viser sig lidt leengere
nede ad banen, at systemet ikke overholder skattelovgivningen(!), hvoref-
ter man helt m4 afvikle det. Det koster i sig selvyderligere 200 mio. kr. Hele
denne proces var i udgangspunktet tegnkt som en gennemgribende effekti-
visering med ca. 30% besparelsespotentiale. I stedet blev det en nermest
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ubegribelig omkostning ikke blot gkonomisk, men ogsé arbejdsmiljgmaes-
sigt og ikke mindst i forhold til SKAT’s evne til at udfgre kerneopgaven

og SKAT’s omdgmme i befolkningen. Jeg vender tilbage med en nzermere

analyse af EFI-processen i nasste kapitel.

Ud over EFI er ogsd Sundhedsplatformen et eksempel pé en storstilet
IT-reform, der var forbundet med stzerke win-win-win-fantasier. Sund-
hedsplatformen er et elektronisk patientjournalsystem, som regionspoli-
tikere i Hovedstaden havde store forventninger til. Det skulle effektivisere
og forenkle arbejdsgangene, gge kvaliteten i behandlingerne, gge patient-
sikkerheden, lette informationsflow pd tveers af systemet, forbedre doku-
mentation af behandling, forbedre rammerne for ledelsesbeslutninger og
forbedre arbejdsmiljget (Bansler & From, 2020; Krogh, 2016: 101-102). Alt
dette skulle ske via en relativt begranset investering i indledende tests og
i uddannelse af personalet, siledes at disse win-win-win-ad infinitum-ge-
vinster kunne hgstes hurtigt.

Man valgte at kgbe et elektronisk patientjournalsystem, der var udviklet
i USA. Det ville angiveligt kunne indfri alle disse forventninger, til trods for
at det amerikanske sundhedsveesen pé nasten samtlige veesentlige omréder
er usammenligneligt med det danske. Det gelder bide behandlingsprak-
sisser, arbejdsprocesser, arbejdsdeling samt dokumentations- og finansie-
ringspraksisser. Systemet er udviklet til at kunne honorere det amerikan-
ske behov for meget detaljeret dokumentation af behandlingers enkelte
komponenter med henblik p at fakturere de private sundhedsforsikringer.
Endvidere er det udviklet med henblik pé at dokumentere patientsikkerhed,
siledes at eventuelle retssager kan undggs. Hertil kommer, at det forventer
en anden arbejdsdeling og kommunikation mellem faglige grupper sdsom
laeger, sygeplejersker og sekreteerer (Dalifi & Lerche-Bachdal, 2017).

De fleste, der fglger med i danske medier, har formentlig bemzerket,
at Sundhedsplatformen skabte udbredte problemer og frustration. Der er
skrevet hele ph.d.-afhandlinger om emnet (Krogh, 2016), men jeg m4 fatte
mig i korthed her. Dysfunktionerne i beslutningsprocessen er de samme
som dem, jeg beskrev i forbindelse med EFI ovenfor. Ud over de gkono-
miske omkostninger har der vaeret massive omkostninger p4 stort set alle
de omréder, systemet skulle optimere. Samarbejdet mellem lzger, syge-
plejersker og sekretzrer er belastet, dokumentationen er upalidelig, fordi
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systemet er for sveert at benytte, arbejdsgleeden rasler ned, fordi alle parter
fgler, de bruger tid pa det forkerte, patientsikkerheden lider, fordi der sker
for mange fejltastninger, flow af information fungerer darligt osv. (Dalifi
& Lerche-Bachdal, 2017; Bansler & From, 2020; Hgyer & Wadmann, 2020;
Krogh, 2016: 101-102). Et tilbagevendende udtryk blandt Sundhedsplatfor-
mens brugere er ’kafkask’. I et interview om emnet anvendte en lege ordet
'meningslgst’ hele 46 gange, hvilket illustrerer graden af frustration blandt
brugerne (Hgyer & Wadmann, 2020: 435 0g 439).

De kafkaske elementer, der nzevnes, er mange. Dels handler de om, at
systemet kraever et stort antal klik for selv smé tiltag, Hertil kpmmer, at det
er inddelt i et uoverskueligt antal faner, som man skal arbejde sig igennem
for at né i mal. En lzege giver her et eksempel pa absurditeten:

[...] man skal udskrive en patient, og vedkommende skal have tre recepter.
OK, s4 gar man ind og veelger, hvad det er for stof - OK, det er der ikke lige,
s4 m4 man sgge, opfinder noget, der ligner meget godt, og der, s skal man
Kklikke af, om det er stykker eller tabletter, klik, klik, klik hele vejen igennem,
det var en recept, to recept, tre recept, indlever! ,NEJ! Det kan du ikke. Du
kan ikke indlevere her, for du har ikke givet nogen primeer diagnose. Vil du
slette dine tre recepter. Eller vil du vende tilbage?“ S& vender jeg et skridt
tilbage, for jeg kan ikke komme laengere tilbage. Jeg kan ikke give patien-
ten nogen diagnose, sa jeg bliver ngdt til at slette alle tre. Og sd giind og
lave diagnosen, g4 tilbage igen, skrive de tre recepter og si indlevere. Og 53
kommer der en specielt ondskabsfuld variant op: ,,Du har ikke angivet en
PRIMZR diagnose“ - Diagnoser skal have et lille klik i en diamant, ellers

er det ikke en primzer diagnose. ,Vil du slette eller vende tilbage?“ Og sd
fanges man igen. S& bliver man ngdt til at gé helt tilbage igen. For man kan
jo ikke bare sige ,,58 lad mig lige give en diagnose” (Dalifi & Lerche-Bachdal,

2017: 69-70).

Ud over denne overflod af meningslgse klik er systemet ogsa lavet sddan,
at de forskellige faggrupper ikke ser de samme skaermbilleder eller naviga-
tionsveje. De kan séledes ikke hjeelpe hinanden i spidsbelastede situatio-
ner, som de har haft for vane. Herti] kommer en lang reekke andre daglige
problemer sasom besveer med at fa adgang til patientinfo, inden patienten
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ankommer, misforhold mellem systemets opbygning og de danske doku-
mentationskrav. dérlig integration med de gvrige elektroniske systemer,
fokus pa registrering frem for behandling. spildtid for andre personale-
grupper, der venter pa legernes indtastninger, fokus pa tekniske detaljer
frem for fagligt helhedsblik og opgaveglidning iseer fra legesekretzerer til
leeger. Sidstnavnte handler om, at det nu er laegerne, der indtaster stgrste-
delen af det, som sekreteererne fgr gjorde. Det geelder bide faglige notater
og de koder, hver behandling har tilknyttet. Disse koder udggr grundlaget
for béde produktivitetsoverblik og finansiering af de enkelte afdelinger.
Laegerne er darligt rustet til denne opgave og taster rutinemaessigt forkert
eller slet ikke, Det giver dels problemer med dokumentationens kvalitet,
dels problemer med grundlaget for gkonomiske bevillinger til afdelin-
gerne. For at rdde bod péa dette har man flere steder bedt sekretzererne
dobbelttjekke leegernes indtastninger, hvilket i praksis er dobbeltarbejde,
da sekretaererne lige s hurtigt kunne indtaste koderne selv. I det hele taget
er dobbeltarbejde en hyppig konsekvens af systemets opbygning, til trods
for at det skulle veere effektiviserende. Dobbeltarbejde og en lang rackke
andre dysfunktioner ved systemet har medfgrt, at produktiviteten mange
steder er faldet efter indfgrelsen, selvom arbejdsindsatsen er intensiveret
(Dalifi & Lerche-Bachdal, 2017: 59; se ogsa Hebsgaard & Hgnborg, 2019: 20,
for statistik over lzegers udfordringer med IT generelt).

I dette afsnit har jeg gennemgdet den underfinansieringsmekanisme,
der handler om at overvurdere ny teknologi. Jeg har i eksemplerne kon-
centreret mig om storstilede statslige og regionale IT-projekter. Men over-
vurderingen af teknologi foregér ogsa i andre sammenhenge. Eksempelvis
naevner hjemmesygeplejerskerne, at man budgetmeessigt har planlagt ud
fra at kunne opnd enorme besparelser ved brug af robotstgvsugere, selvom
de i praksis kun finder begreenset anvendelse. Deres begraensning skyldes
bl.a., at de ikke kan stgvsuge gulvtapper, hvilket ldre mennesker ofte har
i deres hjem. Men den skyldes ogs4, at mange gangbesvarede ldre falder
over dem, for slet ikke at nzevne de demente =ldre, der ofte bliver decide-
ret skraekslagne over, hvad det er, der kgrer rundt mellem benene pa dem.
Igen skamrider man altsd et effektiviseringstiltag, hvis reelle potentiale er
vaesentligt mindre. Netop fordi man budgetterer med de forventede be-
sparelser fra teknologi, fgr teknologien er afprgvet ordentligt, bliver kon-
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sekvensen ophobningen af usynlig giftig geeld. Systemet ’leger’, at det har
stgrre kapacitet, end det reelt har. Det betyder, at der opstér usynligt mer-
arbejde i form af den indsats, der skal kompensere for teknologiens mang-
ler i det daglige. Men det betyder ogsa et nrmest gigantisk merarbejde
forbundet med at rydde op efter de organisatoriske sammenbrud, som for
sent erkendte teknologiske dysfunktioner ofte medfgrer.

Den nzeste mekanisme handler ogsd om overvurdering af effektivise-
ringstiltag, nemlig i form af ny arbejdstilretteleeggelse.

MEKANISME 5: OVERVURDERING AF
NY ARBEJDSTILRETTELAGGELSE

Som tidligere naevnt er @ndret arbejdstilretteleeggelse sammen med ny
teknologi en af de mest populere forestillinger om, hvordan man kan ef-
fektivisere. Men ogsa pa dette omrade har man i den offentlige styring nae-
ret sd umédeholdne forventninger, at der neermest er tale om magisk teenk-
ning. Der findes utallige mader at =endre arbejdstilretteleeggelsen pé og lige
s4 mange méder at overvurderg deres potentiale pi. I det fglgende vil jeg
beskrive fire zendringer af arbejdstilrettelaeggelse, som man har skamre-
det, nemlig gget ledelsesrum, strammere tidsnormer, selvstyring og opga-
veglidning,

Jeg neevnte allerede i kapitel 2 faenomenet med at hylde ‘gget ledelsesrum’,
som om det indebzerer et nesten greenselgst effektiviseringspotentiale. Det
udspillede sig bl.a. i KL’s visioner for, hvordan man kunne effektivisere fol-
keskolen. Her var forestillingen, at hvis man overgik fra faste timenormer
(dvs. en standard for forberedelsestid per lektion) til ledelsesmeessig vur-
dering af tidsforbruget i den enkelte opgave, ville dette 'ggede ledelsesrum’
friszette veesentlige ressourcer. Disse ressourcer skulle angiveligt komme
fra al den spildtid, leererne havde som fglge af faste tidsnormer og rigide
arbejdsrutiner. Med afszet i denne optimeringsfantasi etablerede man en
folkeskole, hvis formél og opgaver eksploderede i omfang, samtidig med at
man mente at kunne afvikle behovet for overarbejde. I praksis var forvent-
ningerne helt ude af trit med virkeligheden. Selvom der muligvis pi visse
skoler var spildtid, der kunne inddrages, havde man glemt, at der ogsé var
et stort ressourceforbrug forbundet med en ledelsesstyret arbejdstilrette-
lzeggelse. Det gjaldt naturligvis ikke mindst den ekstreme grad af koordi-
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nation og lgbende forventningsafstemning, som en sidan ordning kreever
i alle led. Men det gjaldt ogsé den store meengde overarbejde, som mange
leerere i den foregéende ordning udfgrte uden at registrere det noget sted,
og som nu pludselig skulle ind i den formelle tidsforhandling. Man glemte
kort sagt, at faste tidskvoter ikke kun havde medfgrt spildtid, men ogs4 gra-
tis overarbejde. En mere madeholden revision af arbejdstilrettelasggglsen
kunne muligvis have mindsket spildtid, men som s& mange andre effektivi-
seringstiltag var ogsd dette praeget af, at man pressede potentialet langt ud
over graensen for det realistiske.

En tilsvarende skamridning af endret arbejdstilrettelaeggelse foregar
gennem strammere tidsnormer. Renggringsbranchen er et godt eksempel pa
dette. Her har man i bedste tayloristiske stil foretaget tids- og bevaegelses-
studier for at fastsla, hvad en given renggringsopgave kraever af tidsfor-
brug, hvis den udfgres mest optimalt. Resultatet af denne optimale udfg-
relse kalder man ’takt 100’ Det henviser til en lgsning af opgaven, som
gennemfgres i den bedst taenkelige balance mellem minimumskvalitet og
tidsforbrug - dvs. uden spildtid og uden fokus pa 'ungdvendige’ elementer.
Allerede takt 100 opleves af mange renggringsansatte som presset. Men
det er ikke sjaldent, at renggringsfirmaer i det offentlige satter takten til
130. Det vil altsd sige 30% hurtigere end den allermest trimmede udfgrelse
af opgaven. Det svarer til at gennemfgre hele sin arbejdsdag i sprinttempo
uden pauser og s alligevel ikke kunne n4 det helt basale. Her mé de ren-
g@ringsansatte sa veelge imellem at inddrage deres fritid til arbejdet eller
sjofle deres opgaver, mens deres arbejdsplads ’leger’, at der foregar baere-
dygtig effektivisering,

Som en tredje variant af ny arbejdstilretteleeggelse, der skamrides, kan
man naevne ’selvstyring’, Ideen bag selvstyring er at uddelegere styring og
befgjelser mere decentralt for sdledes dels at spare ledelseslag, dels at an-
svarligggre de ydre og nedre led i virksomheden. Denne tilgang lovprises
som et win-win-scenarie, idet den angiveligt bade sparer stillinger, ggr de
ansatte mere effektive, gger det faglige niveau og ggr de ansatte gladere pa
grund af stgrre indflydelse. Selvom selvstyring utvivisomt kan pévirke alle
disse fire faktorer, er det stort set aldrig forekommet, at der kun udspiller
sig ren optimering pd alle fronterne pa én gang. I praksis skal de fire omra-
der typisk vejes op mod hinanden pa meget komplekse méder, men i prak-
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gis etablerer man mange steder selvstyring pa en mide, hvor man planleg-
ger og budgetterer efter netop denne synkrone optimering pé alle fronter.
Dermed bliver de ggede belastninger, som selvstyringen medfgrer, usynlig-
gjort - ofte i et omfang, s selvstyringen faktisk bliver til pseudoselvstyring.
For eksempel er det typisk sd som s& med det reelle beslutningsmandat,
mens ansvarligggrelsen til gengeeld er helt i top. En sygeplejerske forteller,
hvordan man pi et hospital sparede tre ledende sygeplejersker veek for i
stedet at lade deres respektive ambulatorier ’kgre sig selv’. Men ,,de fik jo
alligevel ikke noget gkonomistyring, og de kunne alligevel ikke fé lov til at
hyre og fyre. De kunne heller ikke afvikle sygefravarssamtaler. Men lorten
i forhold til opgavelgsningen, den kunne de godt fa lov til at passe selv!“

En arbejdsmiljgrepreesentant ironiserede over tendensen pé fglgende
made: ,Nu tror vi, at ved at indlede den her lille seance med at kalde til
selvledelse, sa bliver verden bare meget bedre, og s kommer ressourcerne,
for s4 bliver ansvaret fuldsteendigt dit eget.“ Der er altsd igen tale om ma-
gisk teenkning, hvor man udelukkende fokuserer pé og radikalt overvurde-
rer det positive potentiale i en ndring, mens man fuldkommen ignorer
medfglgende belastninger og begraensninger.

En fjerde variant af ubzredygtig ny arbejdstilretteleeggelse er opgaveglid-
ning. Opgaveglidning foregér bade som bevidst effektiviseringsstrategi og
som en afledt, usynlig konsekvens af effektiviseringstiltag. I dette kapitel
beskriver jeg den bevidste opgaveglidning, mens jeg vender tilbage til den
usynlige opgaveglidning i naeste kapitel. Opgaveglidning vil altid medfgre
en forskydning i forholdet mellem kvalitet, belastning og ressourceforbrug,
men der er en tendens til, at denne forskydnings ulemper negligeres. Opga-
veglidning kan foregd ’opad’, nir lavt specialiserede opgaver udfgres af hgjt
specialiserede medarbejdere — og omvendt med opgaveglidning 'nedad’.
Horisontal opgaveglidning foregér, nir opgaver glider mellem lige speciali-
serede personalegrupper, fx sygeplejersker, mens man underkender deres
specifikke specialiserings betydning for opgavelgsningen.

Opgaveglidning opad er fx foregéet pa fgdeafdelingerne. Her valgte man
at skeere sosu-assistenter fra ud fra et raesonnement om, at de kun margi-
nalt hgjere lgnnede jordemgdre sagtens ogsa kunne lave lidt the og rede
nogle senge undervejs. Man nedtonedg hermed graden af ekstrabelastning
p4 de i forvejen pressede jordemgdre, ligesom man undervurderede sosu-
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assistenternes hgjere effektivitet i udfgrelsen af den type opgaver. Det blev
fremlagt som noget, hvem som helst kunne ggre. Her bliver opgaveglidnin-
gen altsé led i en overvurdering af ny arbejdstilrettelzggelse.

Opgaveglidning nedad foregér bl.a., ndr enheder skabt til simple indgreb
forventes at lgse komplekse opgaver. Saledes forteeller en anzstesisygeple-
Jerske, hvordan komplekse patienter i stigende grad opereres i dagkirurgisk
regi i stedet for gennem en indleeggelse. Det dagkirurgiske regi er skabt
til lavrisikoindgreb, hvor bide patientens helbredsproblemer og arten af
bedgvelse og kirurgi er simple. For nogle r siden arbejdede man med et
princip om, at dagkirurgiske patienter selv skulle kunne g4 ind. Fgrst da var
de raske nok til at veere i dét regi. Men det er skredet i mellemtiden, fortzl-
ler sygeplejersken: ,,Nu kommer du i en kgrestol og bliver liftet op pa lejet.«
Sygeplejersken forteller, at patienternes sygdomsgrad ofte kalder p4 fuld
bedgvelse, men da anastesikompetencen i dagkirurgisk regi ikke rackker
til at Jeegge komplekse patienter i narkose, ma de foretage indgrebet uden
den optimale bedgvelse. Ifglge hende er der tale om et tydeligt ’skred’ i den
type patienter, de skal hindtere. Men afdelingen bliver ikke af den grund
udrustet med ,,alle de kompetencer og alt det udstyr, der skal til“, hvilket
betyder, at de fgler sig ’presset’.

Sygeplejerskens fortzlling indeholder ogsé en interessant dimension
vedrgrende fordeling af belastning. Hun er gammel i girde, og hendes er-
faring og pondus ggr det muligt at bede den tilstedevzerende lacge tage det
overordnede ansvar for bedgvelsesforlgbet, s hun ikke stir med det alene.
Men denne evne til at kraeve rygdekning og aflastning mangler de unge
sygeplejersker. De m& derfor med afsaet i endnu mindre erfaring lgfte et
ansvar, der ligger langt ud over deres kapacitet. Eksemplet viser, hvordan et
udpint og forgzldet system skubber den stgrste belastning og omkostning
ud pa de svageste led. Det vender jeg tilbage til i kapitel 4.

Horisontal opgaveglidning handler om, at man i den strategiske planlaeg-
ning betragter de enkelte faggrupper som brikker, der kan fiyttes rundt i
hele systemet, ndr behovet opstar. I denne tilgang ignorerer man, at op-
gaverne kraever specialistkompetencer for at blive lgst pa det kvalitets-
niveau, som institutionen lover at levere. Denne "fleksibilisering gennem
afspecialisering’ ser bort fra, at det medfgrer en enorm belastning af de
medarbejdere, der mé straekke deres kompetencer ud over, hvad de oplever
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som fagligt forsvarligt. Men det medfgrer ogsa ofte kvalitetsforringelse el-
ler decideret sikkerhedsrisiko for de borgere, der skal modtage ydelserne.
Ikke desto mindre "leger’ systemet, at det lgser opgavensom fgr, blot mere
effektivt. Eksempelvis har man visse steder bortsparet et stort antal sen-
gepladser pd sygehusene ved at etablere meget store opvagningsafsnit pd
tveers af medicinske specialer. Eksemplet blev naevnt af sygeplejersker som
et vellykket effektiviseringstiltag, der desveerre skamrides ud over dets ka-
pacitet. I det store opvégningsafsnit har man vitterligt forgget kapacite-
ten veesentligt, hvilket betyder hurtigere ekspedition for patienterne, men
optimeringen skubbes ud over greensen, nar hv¢r opvagningssygeplejerske
skal handtere alt for mange patienter fordelt pi alt for mange medicinske

problematikker:

Om morgenen mgder op til 40 patienter op i den opvégning. Det er sé fra
meget forskellige specialer, og vi er jo opvégningssygeplejersker. S& fér man
stukket en seddel i hinden, hvor der stir, at du skal tage bade den og den
patient. [...] Men det bliver p4 den made meget samlebandsagtigt, i stedet
for at s& bliver man taget imod pé ortopaedkirurgisk afdeling eller neuroki-
rurgisk afdeling. Der er faktisk folk, som bliver opereret i hjernen ogsa! 82
mine kollegaer fgler i nogle situationer, at de ikke har de faglige kompeten-
cer, nir folk spgrger sidan lidr dybere ind til, hvad det her handler om.

Sygeplejersken forteller videre, at antallet af patienter er si hgjt og den til-
hgrende medicinske kompleksitet sd hgj, at indtastningerne i IT-systemet
er uoverskuelige. Dette medfgrer graverende fejl, sdsom at hjelpelgse pa-
tienter hjemsendes uden overdragelse til hjemmeplejen. Disse fejl opstir,
fordi man overvurderer optimeringspotentialet i en centraliseret opvag-
ningsenhed - bl.a. ved belejligt at ignorere, at *opvigning’ i praksis inde-
beerer specialiserede indsatser alt efter medicinsk problematik. Kort sagt
bliver sygeplejerskerne simpelthen overbelastet.

Forventningen til optimering ved at rykke personalet rundt som “brik-
ker’ niede nye hgjder i forbindelse med Corona-pandemien. En sygeple-
jerske gengav noget frustreret indholdet af en partilederrunde undervejs
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54 er der nogen, der lige pludselig ser lyset i den her fleksibilitet, som bade

‘ leeger og sygeplejersker jo er "givet’. De siger allesammen: ,,Gud, det skulle
vi da have kigget pa for lang tid siden. Vi kan bare flytte rundt pa sygeplejer-
sker og leeger. De laver jo alle sammen det samme. Og vi fir jo den bedste
hjeelp.“ Da jeg sé det, teenkte jeg: ,,Jamen, si er der simpelthen nogle af jer,
som ikke har forstéet, hvad en leege og sygeplejerske laver, nar I kommer i
sundhedsvaesenet.“

Sygeplejersken kan kort sagt ikke genkende billedet med, at hans faglige
profil ggr det muligt gnidningsfrit at flytte rundt mellem hgijt specialise-
rede hospitalsafdelinger pa dagsbasis. Han fyler sig sdledes ikke genkendt
i den enorme ekstrabelastning, som dette udggr i det daglige arbejdsliv.

Det ovenstdende afsnit har gennemgéet en rackke eksempler p4, hvor-
dan ny arbejdstilretteleeggelse omfattes med urealistiske forventninger
til optimering. Jeg har naevnt gget ledelsesrum, strammere tidsnormer,
selvstyring og forskellige typer opgaveglidning, Hver iszr indeholder de et
reelt effektiviseringspotentiale, men i praksis skamrides de, s& systemets
ydeevne og kvalitet overvurderes. Regningen for dette misforhold betales
af de menige medarbejdere og af de borgere, hvis modtagede ydelser ikke
lever op til de formelle Igfter.

Jeg vil nu vende mig mod den sidste underfinansieringsmekanisme,
som indebeerer overdrivelse af potentiale, nemlig overvurdering af hjzlp
til selvhjelp.

MEKANISME 6: OVERVURDERING AF HJALP
TIL SELVHJALP

Det er flere artier siden, at man i den offentlige sektor begyndte at se po-
tentialet i at afinstitutionalisere velferdsydelser til fordel for mobilisering
af borgerens egne ressourcer. Fra 1990’erne har der fx kgrt en meget om-
fattende nedleegning af sengepladser pé sygehusene (Laugesen & Vistisen,
2015; Restrepo-Giraldo et al., 2009). Det geelder bade det somatiske og det
psykiatriske omride. Endvidere har den ideologiske stemning i relationen
til borgeren veeret preeget af opfordringer til individuel ansvarstagen og
fralaeggelse af ’klientadfzerd’ (Brodersen & Lindegaard, 2015). I praksis har
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det betydet, at tiltag sésom ambulant behandling og *rehabilitering’ har vee-
ret i fokus, og deres omfang er vokset betragteligt.

Nér jeg taler med de velfaerdsprofessionelle, anser de fleste af dem bade
ambulant behandling og rehabilitering for at veere tiltag, der faktisk kan have
win-win-effekter. Det vil sige, at de pé én gang sparer ressourcer i systemet
og giver borgeren en bedre hjzlp. Men hjeelp til selvhjzelp bliver skamredet,
preecis ligesom de andre mekanismer, jeg har beskrevet. Nér selvhjelpen
skamrides, betragter man al hjeelp til selvhjaelp som noget, der optimerer
samtlige parametre samtidig; ressourceudnyttelse, kvalitetsforpgelse, bedre
arbejdsmiljg osv. Det vil sige, at man ser bort fra de tilfzelde, hvor tiltagene
faktisk ogsa har en bagside eller kraever ngje afvejning af modsatrettede ef-
fekter. Ydermere breder man princippet om hjzlp til selvhjelp alt for bredt
ud uden en ngjere analyse af, hvorvidt det reelt er beeredygtigt i den givne
kontekst eller for den givne mélgruppe. Igen ser vi alts3, at man i planlaeg-
ning og ressourceallokering s at sige ikke formér at stoppe, mens legen er
god. Man leger videre langt ud over tiltagenes reelle kapacitet.

Ser vi p4 ambulant behandling, er psykiatrien et godt eksempel. Ned-
legningen af sengepladser har veret omfattende, og en vesentlig del af
behandlingen er omlagt til distriktspsykiatrien eller privatpraktiserende
psykiatere (Johansen et al.,, 2012). I samme ombzering har der veeret et ide-
ologisk fokus pé at tage ansvar for egen sygdom, bl.a. via psykoedukation
og tilsvarende forsgg pa adfeerdszndring hos patienterne (Andersen et al,,
2011). Det er haevet over enhver tvivl, at mange psykiatriske patienter har
haft gavn af at vaere i ambulant behandling snarere end at blive indlagt pd
hospitalet med dertilhgrende institutionalisering og stigmatisering. Men
det er lige s haevet over enhver tvivl, at et stort antal alvorligt syge har
haft sveert ved at fi den ngdvendige indleeggelse, endsige den ngdvendige
varighed af en eventuel indleeggelse. Det har medfgrt et stort antal sakaldte
'svingdgrspatienter’, der sendes for hurtigt hjem og derefter genindleegges,
nu endnu mere syge (Mikkelsen et al,, 2016).

Men ogs4 i somatisk regi har der veeret en tendens ti} at mildne et gko-
nomisk pres gennem nedlegning af sengepladser. Som Anders Rgrbeck
Madsen skriver i Ugeskrift for Leeger, sa ,fordres der til stadighed gget effek-
tivitet og yderligere ambulant kirurgi (Madsen, 2021). Diskussionerne om

disse omlaegningers faglige forsvarlighed kgrer ifglge ham ’livligt’ blandt de
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sundhedsprofessionelle, Selvom der i takt med udviklingen af ny teknologi
og kundskab opstar nye omréider, der forsvarligt kan omlzegges til ambu-
lant behandling, er der ogs& mange eksempler p4, at tiltagene skamrides.

Jeg nzevnte allerede tidligere, hvordan komplekse patienter i stigende
grad sendes til operation i simple dagkirurgiske afsnit, der ikke fgler sig til-
straekkeligt rustet til opgaven. Andre sygeplejersker fortzller, at nir regio-
nale besparelser tilbagevendende handteres gennem nedlzegning af senge-
pladser og oprettelse af ambulant behandling, er der flere og flere tilfzlde,
hvor man bare usynligggr overbelastningen i den ambulante behandling:
»Det laegger jo ogsd et pres p4, fordi sa flytter man jo bare patienterne og
deres kompleksitet nogle andre steder hen. Og man mener samtidig, at det
er billigere at have et ambulantforlgb.“ Denne sygeplejerskes pointe er, at
opgaven med at behandle komplekse patienter ikke bliver mindre af, at
man flytter dem til ambulant regi. Til gengzeld bliver ressourcerne ferre,
idet ambulant behandling etableres for at spare penge. Derfor er det i prak-
sis sundhedspersonalet og patienterne, der betaler regningen for en bil-
ligere indsats, som officielt set ikke repraesenterer en kvalitetsforringelse.
Sundhedspersonalet betaler ved at f& ansvaret for en behandlingsopgave,
der ikke er realistisk finansieret. Patienterne betaler ved ikke at kunne for-
vente den sikkerhed og kvalitet, de stilles i udsigt af sundhedssystemet.

En anden fglge af sengepladsnedlaeggelser er stigende brug af sikaldt
’sammedagsudredning’, dvs. at patienterne ,,kommer ind om morgenen, fir
lavet deres undersggelser og gir hjem om eftermiddagen®. Ordningen har
vist sig at have et stort potentiale for produktivitetsstigning til gleede for
béde patienter og ansatte. Men igen stopper man ikke, mens legen er god:

Det har veeret en si stor succes, at man nu har inddraget al fysisk kapacitet
til udredning, sa patienter, som venter p4 ambulantkontrol, de stér p& gan-
gene, fordi der er ikke plads i ventevaerelset. Sygeplejerskerne skal jo passe
de patienter, som har veeret til undersggelse og har vaeret bedgvet. Men nu
ligger patienterne pé gangene og vigner. Man er ikke i stand til at udfgre sin
sygepleje pé en sovende patient pd gangen, uden at alt er til offentlige skue.
Det stiller personalets arbejdsmiljg pd en spids. Vi har veeret ngdt til at tage
fat i ledelsen og sige, at nu har I altsa lavet nogle arbejdsmiljgvilkir og nogle
patientsikkerhedsvilkar, der er over graensen,
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Som de ovenstiende eksempler viser, er mange besparelser gennemfgrt
ved at overga til forskellige former for ambulant behandling. Personalets
oplevelse er typisk, at deti en vis udstraekning repraesenterer en menings-
fuld effektivisering. Men nzesten uden undtagelse drives tiltagene langt ud
over deres reelle kapacitet, hvorefter de bliver til pseudoeffektivisering.
Nar ambulant behandling skamrides, leger systemet, at kompleks behand-
ling bliver mindre kompleks og ressourcekravende, hvis den blot udfgres
ambulant. Eller ogsé leger systemet, at den numeriske kapacitet for gget
produktivitet er langt stgrre, end det reelt er tilfeldet, dvs. at den mere
effektive arbejdstilretteleeggelse forventes at medfgre langt flere resultater
for de samme ressourcer, end det praktisk kan lade sig ggre.

Ud over ambulant behandling foregdr der ogsa en stigende brug af s&-
kaldt *rehabilitering’ af borgerne. Ogsé her er tanken, at man med denne ar-
bejdstilretteleeggelse kan etablere win-win-dynamikker i form af besparel-
ser, der er gunstige for arbejdsmiljdet, og som samtidig forgger kvaliteten
for borgeren: Ved at mobilisere borgerens egne ressourcer forventer man
bade at aflaste de ansatte, reducere ressourceforbruget og samtidig ruste
borgeren bedre i forhold til egen problematik.

 Preecis som i de foregdende mekanismer beskrives tilgangen af per-
sonalet som meget meningsfuld i visse tilfeelde og i moderat omfang. Men
systemet har vanskeligt ved at besinde sig pd moderat brug af effektivi-
seringstiltag, og derfor skamrides princippet om rehabilitering. Ogsa her
ser vi, at skamridning lader de mest sarbare og skrgbelige grupper betale
regningen. Rehabilitering er nemlig typisk gavnlig for grupper, der i forve-
jen har en vis mangde ressourcer at ggre godt med. Men ndr meget svaek-
kede eller ressourcesvage borgere mgdes med forventningen om at "tage
ansvar’ for egen situation i et omfang, de ikke magter, bliver princippet om
selvhjeelp blot til svigt og forsgmmelse. Disse skrgbelige borgere skubbes
dermed endnu leengere ud i sygdom og hjzelpelgshed, nu blot med et tilhg-
rende narrativ om, at de har fejlet i deres individuelle ansvarstagen. Som en
arbejdsmiljgrepraesentant beskriver tendensen inden for hjemmeplejen:
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Man overvurderer potentialet. Man har opdaget, at det her er godt for alle,
og vi sparer endda penge pA det. Men nar man s ggr det i praksis, s4 stiller
du nogle urimelige krav til, hvad de aeldre skal kunne selv. Og desuden er
det jo altid en forhandsbesparelse.

Som det fremgér af citatet, oplever arbejdsmiljgrepraesentanten, at syste-
met presser citronen p to fronter: Dels udbredes kravet om selvhjeelp til
grupper, der ikke magter det. Dels valger man at tage den forventede be-
sparelse pd forhdnd. P4 den médde skjules den giftige geeld, idet den blot
placeres som et individualiseret misforhold mellem krav og ressourcer hos
bide den ansatte og borgeren.

AFRUNDING

I dette kapitel er jeg gdet i dybden med en specifik komponent i maskine-
riet af giftig geeld, nemlig hvordan geelden tilslgres. Mit argument er, at denne
tilslgring foregér gennem en reekke systematiske underfinansieringsmeka-
nismer. Disse mekanismer fungerer ved bade at underdrive belastning og
overdrive potentiale i forskellige effektiviseringsforsgg, Helt konkret har
jeg naevnt tre eksempler pa underdrivelse af belastning, nemlig udhuling
af beredskab, undervurdering af stgtteopgaver og undervurdering af foran-
dringsbelastning. Endvidere har jeg naevnt tre eksempler pé overdrivelse
af potentiale, nemlig overvurdering af teknologi, overvurdering af ny ar-
bejdstilrettelaeggelse og overvurdering af hjelp til selvhjeelp. Tilsammen
bevirker denne ophobning af misforhold mellem krav og ressourcer, at sy-
stemet udpines og overgdr fra robust beeredygtighed til giftige geeldsprak-
sisser. Giftig geeld betyder som neevnt, at geelden ikke kan betales tilbage,
og at dens omfang og grad af risiko forbliver usynlig i den overordnede
vurdering af systemet. Der breder sig siledes en strategisk uvidenhed i alle
beslutningslag om, hvor udpint systemet er. Denne strategiske uvidenhed
gor det muligt for selvsamme beslutningslag fortsat at ignorere og forgge
mengden af giftig geeld, ndr de forsgger at efterleve de systemiske tenden-
ser til at forvente mere, end der realistisk kan lade sig ggre.

Hvor jeg i dette kapitel har vist de mekanismer, der er med til at mulig-
gore etableringen af usynlig giftig geeld, vil jeg i naeste kapitel vise, hvordan
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gelvsamme ubetalelige gaeld skubbes rundt i systemet. D.e't sker via sékaldt
sulning’ af geeld, sdledes at hele systemet geares i hgjrisikabel grad'. Som
vi si i forbindelse med finanssektoren, betyder en hgj grad af gearing, at
systemet hele tiden befinder sig pa kanten af sammenbrud ~ eIIP:r over
kanten. Det skyldes dels, at de officielle vurderinger af sys'temets tilstand
er afkoblet fra den reelle praksis, dels at parallel gearing i alle systemets
dele medfgrer en eksponentiel belastning og risiko, som gar syst?met endnu
mere sarbart og ustabilt. Det er netop disse tendenser til rulmrig af geeld,
gearing og eksponentiel belastning, som nzste kapitel gennemgar.
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HVAD
MENER JEG
MED GALD?

* Geaeld: Et kvantificerbart lgfte, man havder at indfri i fremtiden

* Geeld i den offentlige sektor: |gfter om ydelser i fremtiden vha. de

allokerede ressourcer:

* Penge

e Teknologi

* Humane ressourcers:

Arbejdstimer

Arbejdsintensitet (fx hastighed og multitasking)
Felelsesmaessige arbejde

Sociale sammenhangskraft

Kompetencer og feerdigheder

Umage og motivation

* Giftig geeld: Gald, der aldrig kan betales tilbage, og som hele tiden
stiger eksponentielt

* Giftig geeld i den offentlige sektor: |gfter om ydelser i fremtiden, som
umuligt kan indfris med de allokerede ressourcer, og som konstant
gger misforholdet mellem krav og ressourcer i en negativ spiral



Ulighed udnyttes
og forstaerkes




Win-win-
fantasien

Urealistiske
forventninger
dominerer

* Vi gnsker altsa at finde Igsninger, der
gavner gkonomien og skaber en mere
effektiv made at gdre tingene pa — og
samtidig gar det lettere eller bedre at veere
borger.”

(Stephanie Lose, Regionerne, 2016)



Ansvaret skubbes rundt, primaert nedad

Esben Lunde Larsen: “Jeg er ikke gdet ind i konsekvenserne af
besparelserne for den enkelte institution [...] Det er ledelsen pd
de enkelte institutioner, der har ansvar for, at fag og
forskningsrum pa uddannelserne er tilstraekkelige til at kunne
levere en undervisning og forskning af hgj kvalitet. Og det har
jeg tillid til, at de gar.” (Ritzaus, 2016)

Sygeplejerske: “Kolleger fortzeller, at de gar graedende hjem,
fordi de ikke kunne na deres o,glgaver. [...7Nc‘ir medarbejderne
selv har gjort opmaerksom pa dette, har svaret veeret, at man ma
prioritere i sine opgaver (vel at maerke i opgaver, som er basale
og ngdvendige), og der har vaeret episoder, hvor medarbejdere
har oplevet at fGd meddelt, at hvis man ikke var robust nok, skulle
man nok finde et andet arbejde eller helt sta af toget, hvis man
ikke kunne fglge med.”

Padagoger: Lille Ole pa 3 ar, det er dig, der har et
adfeerdsproblem, nar du larmer (selvom du ikke har haft
naerkontakt med en voksen, siden du kom — og der er 25 andre
skrigende bgrn, som veelter kaotisk rundt).



Systematisk underfinansiering
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‘Selvstyring'

Undervurdere |
forandringsbelastning

= For hgj frekvens

Ambulant behandling

B Overvurdere hjeelp til
selvhjaelp

= For mange samtidig Rehabilitering




Usynlig ekstrabelastning uden tilsvarende ekstraressourcer

Ma Igru 0J0l<al < ¢ e Hospitaler far kun de tungeste og mest komplekse
patienter, fordi resten nu er ambulante

bleVEt mere e Inklusion af specialomradet i Folkeskolen
krave N d e e Masseuniversitet frem for eliteuniversitet

Opgaven er e En fgdsel involverer langt mere tekniske indsatser nu
blevet mere end tidligere

e Kursusbeskrivelser pa uni skal nu fglge en 22 siders
Omfattende manual om, bl.a. hvilke verber man ma benytte




Pseudoprioritering

(prioritér, men na det hele)

”Seet borgeren fgr fagligheden’

”Drop Florence Nightingale-
syndromet”

)

”Lad veere med at skabe
ekstraopgaver”

| praksis denne type prioriteringer:

e Skal jeg rense Hr. Hansens sar eller mobilisere
ham efter operationen?

e Skal jeg skifte Dittes ble ude pa badeveerelset
og lade 7 blebgrn alene uden opsyn, eller skal
jeg lade Ditte ga rundt med lorteble?

e Skal jeg bryde serviceloven eller
sundhedsloven, nar jeg ikke kan na begge
typer indsatser som hjemmesygeplejerske?




Undervurdere forandringsbelastning

For lille investering

* Alle RUCs kandidatuddannelser skal laves om helt fra bunden. Processen kgres af de almindelige ansatte. Hver deltager far ca. 12 timer/semester til
dette. Bruger i praksis ca 150 timer. Gang dette op pa 60% af alle fastansatte, som deltager i processen.

* Fusionen af 7 seminarier til Professionshgjskolen UCC gennemfg@res uden at der tildeles ekstra timer til de ansatte til al den ekstreme forggelse i
logistik og kompleksitet, som fusionen indebaerer

For hgj frekvens (fx Paedagoguddannelsen pa blot ca 5 ar)

* Seminarier sammenlagges til professionshgjskoler

» Overgang fra kun at tilbyde undervisning til ogsa at lave forskning — helt ny personaleprofil

* Reform af uddannelsen

* Professionshgjskoler fusioneres; forholdet mellem forskning og undervisning skal helt gentenkes

* Reform af uddannelsen

For mange samtidig (fx RUC)
* Akkreditering

* Institutsammenlaegning

e Reform af alle uddannelserne



Undervurdere
stptteopgaver

lgnorere
opgavers
eksistens

Kerneopgaven involverer

Man ignorerer visse opgaver i

delaktiviteter, som ikke er : : :
tidsregistreringssystemer

synlige i systemet

e Fx: Overdragelse af opgaven e Fxingen kgrselstid til
fra én hjemmeplejer til en hjemmesygeplejersker
anden, nar der er konstant
udskiftning i personalet hos

* Fxingen tid til
samme borger

dokumentationsopgaver

® Fx: Forskningsledelse
indebzerer omfattende
administration ift
juniorforskere



+

Overvurdere teknologi

Spare pa forhand Overvurdere Undervurdere
muligheder kompleksitet

o)

e | regioners og e Robotstgvsugere i e Sundhedsplatformen
kommuner budgetter hjemmeplejen — nu e SKATs ‘EFI’
skrives den har vi lgst
forventede renggringen

besparelse pa
teknologi ind i
forvejen. Disse
forventninger er ofte
ude af trit med den
reelle
besparelsesmulighed



Overvurdere ny arbejdstilretteleeggelse

Folkeskolen

”@get ledelsesrum”

Strammere tidsnormer
eller personalenormeringer

Mindre forberedelsestid pa uni
Feerre padagoger pa daginstitutioner

Selvstyrende teams, fx hjemmeplejen

Selvstyring

- Ufagleert renggringspersonale laver sosu-assistenters arb
Officielt besluttet e Sosu-medhjeelpere laver sygeplejearbejde

ngaveglidning e Generalister laver specialistarbejde (sygeplejersker rykkes ml
specialafdelinger som udskiftelige brikker)




Overvurdere hjeelp til selvhjeelp

Ambulant e Indlaeggelsestreengende psykiatriske patienter handteres i
distriktspsykiatrien

bEhandIing e "Dagskirurgi” udvides hele tiden til greensen

e Hjemmeplejens princip om ‘haenderne pa ryggen’, for
borgeren ‘skal selv’ (men kan ofte ikke)

Rehabilitering

Peer-to-peer * Gymnasieelever retter hinandens opgaver som led i et
lea rning ‘didaktisk princip’ om lzering og feedback-evner
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Regning skubbes horisontalt

Regning skubbes vertikalt

Regning skubbes i tid

Skyggearbejde skubbes mellem
regioner; kommuner; sektorer;
institutioner; afdelinger; kolleger

Skyggearbejde skubbes opad i faglig
specialisering

Skyggearbejde skubbes nedad i faglig
specialisering

Man tager forskud pa glaeden

Man betaler gammel geld med ny
geld

Satser pa fremtidige indtaegter

Satser pa fremtidige besparelser

Projektkaskader

Timebanker

Langvarige undtagelsestilstande




* Individuelle sammenbrud:
* Handteres som et spgrgsmal om (mangel pa) individuel robusthed snarere

S a m m e n b r u d end strukturelle omstaendigheder

* Handteres som enkelttilfeelde. Man ignorerer alle de kolleger, der lider under

bo rth rkl a reS samme strukturelle vilkar.
" Vi |Ee rer |kke * Organisatoriske sammenbrud

* Utallige stgrre eller mindre sammenbrud ifm urealistiske forventninger til nye
a f d e m IT-systemer eller centralisering af administrativ stab o.l. (SKAT,
Sundhedsplatformen og mange flere)
* Den samme type lgsninger og adfaerd anvendes alligevel i andre offentlige
institutioner. De samme projektansvarlige ansaettes til tilsvarende processer '

/
7




Ponzi-etikken
Skyld, dobbeltmoral og distancering

e Jeg har siddet til udvalgsmgde i kommunen, hvor e Dobbeltbinding: Lzer at prioritere, men lad dig samtidig
udvalgsformanden har sagt: ”Kan | ikke bare lade vaere male, evaluere, kontrollere, straffe og belgnne ud fra en
med at kigge pd alt det her?! Nar | far en patient hjem fra forventning om, at du nar det hele og mere til.
sygehuset, kan | sG ikke bare tage imod? Lad veere med at  Newspeak: [sproget mister sin henvisningskraft og kan
se alt det andet, som genererer flere opgaver”. Og det er vrides til altid at stgtte kravet om, at ansatte far 2+2 til at
jo skidesveert at sige til sygeplejersker, fordi vi er uddannet give 5.]
til at se de her sundhedsstyrelsesomrdder. Vi skal sikre, at « Brug jeres sundhedsfaglige vurdering til at beslutte,
der ikke er respirationsbesveer. Vi skal sikre alt muligt hvem der ikke skal have hjemmepleje i dag, MEN: | m3
omkring alt det ernaeringsmeessige. Det er vi forpligtet til. lzere at satte borgeren fgr fagligheden

Vi kan ikke bare ga ind og kigge pa stomien. Vi kigger
0gsad pd, hvordan de spiser osv. Vi laver det, vi kalder en
sygeplejerskehelhedsvurdering af borgeren.

”.n

e “Stram topstyring er uddelegering”; “Ekstrabelastning er
aflastning; “Forringelser er forbedringer”



Der forventes omfattende fglelses- og relationsarbejde af
velfaerdsansatte

* Inspirationsmateriale fra Dansk Evalueringsinstitut til
paedagoger: ‘Tryg tilknytning i centrum i barnets opstart’,
"Hvorfor er det vigtigt med fokus pa tilknytning?’ “Den
virkelighed, EVA pd nonchalant vis ser bort fra, er, at der

PO Nnzl-etl k ke N de fleste timer reelt kun er 2 medarbejdere (og periodisk
kun 1) til at tage vare pa 12 vuggestuebgrn eller 22
fO rtsat barnehavebgrn.” (Mercier, 2021)
Folelses- og relationsarbejde fremstilles samtidig som '
upassende, utidssvarende og ungdvendigt spild

* "Florence Nightinggale-syndromet” ,

> 4

» ‘Selvrealiseringstrang’




» Skyldneren
* Internaliserer misforholdet; fgler konstant skyld; forsgger at efterkomme de

1+ umulige krav; moralsk stress; skyldbaserede dynamikker med ledere og kolleger
D e tre p OS Itl O n e r (dramatrekanten: kraenker, offer, hjeelper)

— Og 3 fh O p p eren * Kritisk pragmatiker

* Plages af misforholdet, men nsegter at tage det hele pa sig: finder lommer af
engagement og sa lommer af sjusk, snyd, undladelser, kvalitetsforringelser;
fokuserer pa det praktisk mulige; kritiserer systemet men praktiserer af ngd det
man selv kritiserer (fx at sende ansvaret videre), dobbeltmoral

Ingen af dem

. * Ponzispilleren

p 'd kt |ISerer * Betragter misforholdet som et vilkdr: rent teknisk/rationel tilgang, kynisme,
distancering, fglelseskulde, sender skylden videre til andre (fx borgeren), snyder,

ro b u St a n Sva r distanceblaender, ignorerer ubekvem information, kompartmentaliserer ekstremt,
teenker kortsigtet, undlader solid risikovurdering, eftersnakker, afgiver urealistiske
Igfter, leerer at vurdere hvor snyd nemmest kan ga under radaren, sender

e | | e r arbejdsbelastning over pa andre

prioriteringer * Afhopperen

* Forholder sig fundamentalt kritisk til ponzisystemet. Har forgaeves spgt muligheder

for at ytre denne kritik i meningsfuld dialog med beslutningstagere. Vaelger af
samvittighedsmaessige og etiske arsager at forlade systemet. /




Prisonar B stays silent | Prisoner B betrays

Prisoner A° 3 vears

Prisoner A stays silent Each serves 1 year _ o Erstat ‘at tie’ med ‘at treekke
Frisoner B. goes free . g
realistiske greenser’

Fanget |
fangernes
dilemma

Prisoner & goes free

Prisoner A betrays
¥ Prisoner B. 3 years

Each senvas 2 years

Erstat ‘at forrade’ med ‘at afgive
urealistiske Igfter’

Det at traekke realistiske graenser er
faktisk det solidariske valg.

How To Avoid Prisoner's Dilemma?

Men det solidariske valg bliver i
samme ombaering de @gvrige
spilleres konkurrencefordel.

Allowing participants to interact and influence ° . .
EEEE= Semed e e e e
ogsa at afsta fra urealistiske |gfter,

ma ‘den realistiske’ betale hele
regningen, mens ponzispillerne
hgster hele gevinsten.

“%’ WallStreetMojo




NEDSAT KOMPLEKSITET | STYRING

Skru ned for topstyrede kvalitetsmalinger
Skru ned for dokumentationsregime

NEDSZAT FORANDRINGSHASTIGHED
Faerre reform- og udviklingstiltag
Faerre organisationsforandringer
Feerre fusioner/opsplitninger

STYRK KOLLEKTIVER

Belgn grupper frem for individer

Skru ned for intern konkurrence

Ggr op med individualisering af stress

Belgn indsatser for social ssammenhaengskraft

STYRK VERTIKALE DIALOGFORA

Forpligtelse pa konfliktnedtrappende og
‘bevidnende’ dialog mellem top og gulv
Revurder balancen mellem ledelsesret og
medarbejderindsigelser



NY HOVEDLOV OM
HELHEDSORIENTERET
INDSATS

JobCAMP den 3. — 4. november 2022




EN BRED POLITISK AFTALE DER
SKABER BEDRE RAMMER

Aftalen repraesenterer et paradigmeskift i

lovgivningens tilgang til mgdet med borgerne.

| stedet for flere regler og mere siloteenkning
far vi nu en helt klar tilkendegivelse fra
Folketinget af, at medarbejdere og borgere i
stedet skal have frihed til i feellesskab selv at
finde frem til de bedste Igsninger

Det er utrolig vigtigt, at vi nu — i
kommuner og Folketing — holder
hinanden fast pa at efterleve aftalen, sa
borgere og medarbejdere rent faktisk
kommer til at opleve friere rammer og
feerre bureaukratiske benspaend




4 AFGORENDE ELEMENTER 1 EN NY HOVEDLOV

F/ELLES FORMAL OM AFSAT | BORGERENS EGNE BEDRE OG FRIERE RAMMERTIL BRED ADGANG TIL AT KUNNE
BESKZAFTIGELSE OG OGET ONSKER OG SYN PA AT FINDE DE RETTE LOSNINGER TILBYDE EN HELHEDS-
LIVSMESTRING RESSOURCER OG BARRIERER SAMMEN MED BORGEREN ORIENTERET INDSATS

KL
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LOV OM HELHEDSORIENTERET INDSATS

N\ (
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PLAN
Ret til en helhedsorienteret plan, der
erstatter andre handleplaner.
Hvis udsatte barn, tilbydes en familieplan,
som ikke erstatter andre planer

INDSATSKATALOG

Udvalgte ydelser fra sektorlove
Udvalgte ydelser fra sektorlove, safremt
personen ogsa er i malgruppen efter
sektorloven

4 nye ydelser (hjeelpemidler, transport,
individuel stgtte og avrig hjeelp)




EN MALGRUPPE MED FLERE UDFORDRINGER

1. Skal-malgruppen 2. Kan-malgruppen

Borger er fyldt 25 ar og har "Min Plan”

Bred kan-malgruppe

Objektiv/klar Kommunerne
afgraensning har mulighed for

Borger modtager enten at tilbyde en indsats fil:

socialpaedagogisk statte,
degnophold eller
stofmisbrugsbehandling

- Voksne borgere over 18 ar med
komplekse og sammensatte
problemer

- Skal vurderes til at have
potentiale for udvikling og
Individuel Faglig progression ift. arbejdsmarkedet

vurdering vurdering

Malgruppe

KL
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MED BORGERENS SAMTYKKE

/

FORMAL

Styrke borgerens
retssikkerhed

Styrke at indsatsen bygger
pa et samarbejde mellem

borgeren og kommunen

Udgangspunkt i borgerens
egne gnsker

N 7
o

~ -

- || -~



EN SAMMENHZANGENDE UDREDNING, EN PLAN
OG EN SAMLET AFGORELSE

C ba

En helhedsorienteret plan

» Et redskab til at skabe overblik

« Samler mal, indsatser og aftaler

» Giver borgeren ejerskab

» "Ikke alt skal veere afdeekket” =
indsatser kan seettes i gang
lgbende

o 5

En samlet afgarelse = alle afgarelser skal ses | sammenhang




KL

INDSATSER | DEN KOMMENDE HOVEDLOV

< Ny malgruppe for eksisterende indsatser, hvor en
reekke bestemmelser lgsrives fra sektorlovgivningen

* Henvisning til sektorlovgivningen, for gvrige relevante
Indsatser

** Fire nye forenklede indsatser, for hhv. individuel stgtte,
transport, gvrig hjeelp og hjaelpemidler



INDSATSKATALOGET

——— _—

— e ——

Ny m al g ru p pe for @: My malgruppe for eksisterende indsatser — lgsrives fra sektorlovgivningens tilkendelseskriterD
eksisterende indsatser

Borgersiyret personlig assistance (sernvicelovens g 4960)

Gruppebaseret socialpeedagogisk statte (servicelovens § 82 a)

Kompenserende specialundervisning (lov om specialundervisning for voksne § 1)
Aktivitets- og samveerstilbud (servicelovens § 104)

Behandling {senvicelovens § 102)

Henvisning til e S

sektorl ovg ivnin gen @Envisning til sektorlovgivningen— jkke ny mélg:pD

Virksomhedsprakfik
Lantilskud

Personlig assistance for handicappede | erhverv/ efier- og videreuddannelse
FGU (forberedende grunduddannelse)
Opkvalificering og uddannelse STU (saerligt tilrettelagt ungdomsuddannelse)
Ordinger uddannelse (LAB § 90)
@wrig vejledning og opkvalificering (LAB § 91)

Alkoholbehandling (sundhedsloven § 141)
Helbredsmassige indsatser Lazgelig stofmisbrugsbehandling (sundhedsloven § 142)
Stofmisbrugsbehandling (serviceloven § 101)

Virksomhedsrettede indsatser

Boligindretning og boligskift (servicelovens § 116)

Inklusionsbaliger (almenboligloven § 62 a)

Udslusningsboliger {almenboligloven § 63)

Dagnophold (servicelovens §5% 107, 108, 108a og botilbudslignende tilbud)

Fire nye forenklede @vrige Enkeltudgifter (lov om aktiv socialpolitik § 81)

Boligmaessig ramme

Indsatser < —
Tabel 3: Nye indsatser i Holiw

Individuel stette

Befordring
@vrig hjaelp

Hizlpemidler



REGELFORENKLING EA
BESKZAFTIGELSESOMRADET

Borgere, som far en indsats
efter HOI, vil ogsa undtages
fra at mgde nye krav om
samtaler og tilbud ved
ydelsesskift

o L\—f'/O
R

KL



KOMMUNERNE VZALGER SELV ORGANISERING

FLEKSIBILITET

LOKALT TILPASSEDE LASNINGER

EN KOORDINERET SAGSBEHANDLING

KAN TILPASSES ALLEREDE
IGANGVZARENDE ARBEJDE |
KOMMUNERNE

KL



IMPLEMENTERINGSSTOTTE

Implementeringssekretariat
Socialstyrelsen (formand),
STAR og KL

Styregruppe

SOS (SAEM), STAR
(BM), FM og KL

KL

Legbende
inddragelse af
nggleinteressenter

Hvad?
Udvikle og gennemfare
implementeringsaktiviteter i 5 moduler

Inddrage kommuner og interessenter

Hvorfor?
Feelles forstaelse af retning, opfalgning og
faglig forankring

Politisk ejerskab i kommune og stat



DE 5 MODULER

KL



En plan for en sammenhangende
indsats sammen med borgeren

Siutevaluering af et frikommuneforseg (2016-2020)

Vi ved allerede ret meget — og kommunerne
er 1 gang

SAMMENHANGENDE BORGERFORL@B
| ODENSE KOMMUNE

—==)i

Sammenhangende Borgerforiab

u?* Tj;éé;i\‘ wshane
ELHEDSORIENTEREDE /“\/i\/i\
DSATSER FOR SR

DSATTE BORGERE

HVORFOR OG HVORDAN

Arbejdsrettet rehabilitering i teori og praksis

-
I n s ats -

Evaluering af ’Sammen om Familien’ en helk
Ko lding kommune. enteret indsats for familier i Redovre

HELHEDSORIENTERET INDSATS

20191128
TOB

ANBEFALINGER OG EKSEMPLER

Helhedsorianterede indsatser
I udsatte familier
Silkeborg Kommune

Assens Kommune udvikler
nye metoder til at hjelpe
udsatte familier

Det er lykkedes at bringe 44% af deltagerne i selvforsgrgelse Sammen om ny velfserd
eller lgnnede timer. 45% af bgrnene har gget deres trivsel s
meget, at deres bgrnesager kunne afsluttes. Erfaringer fra

alsnaes Kommune

08. september 2020 Anbefal denne nyhed: 0 o @



ODENSE KOMMUNE

Fra Sammenhangende Borgerforlgb til hovedloven

Socialdirektgrforum




FORUD FOR SAMMENHANGENDE BORGERFORLOB




Sammenhangende Borgerforlgb gik ud
pa at skabe bedre sammenhang pa
tveers af OK ved at udvikle en fzlles
samarbejdende kultur pa tveers af de tre
velfaerdsforvaltninger.

Familier

Familier hvor to eller flere familiemedlemmer
modtager indsatser samtidig

Borgere med flere indsatser
Borgere som modtager flere samtidige indsatser

Overgange

Borgere som modtager indsatser i en forvaltning,
og som overgar til en anden forvaltning, fx grundet
overgangen ung/voksen



DE 7 PROJEKTER

Familier
- Udsatte familier

Borgere med flere indsatser

- Borgere med sindslidelse og en beskaftigelsessag

dh - Borgere med erhvervet hjerneskade og en beskaftigelsessag

- Genoptraening for borgere pa kontanthjzelp eller i ressourceforlgb

Pa baggrund af et omfattende
analysearbejde, segmentbeskrivelser,
dataanalyse og inddragelse af
medarbejdere/ledere i workshop,

blev der identificeret syv saerligt 0 s Overgange
Overgang fra ung til voksen for borgere med handicap

O
interessante malgrupper i
F\JP @ - Overgang fra ung til voksen for borgere med sociale problemer
- Nyt myndighedssnit pa det specialiserede socialomrade (BSF og Z£HF)




UDFORDRINGER OPLEVET | SAMMENHANGENDE BORGERFORLOB

Forskellige fagligheder

Tre velfeerdsforvaltninger med hver
sit faglige perspektiv

Strukturelle og kulturelle

barrierer pa tveers

rejsen

HANDTERINGEN | ODENSE KOMMUNE

FORBEREDELSE INDSIGT
Borgerindsigter
Ejerskab og Medarbejderindsigter

Lederindsigter
Nuveerende
arbejdsgange
Data til monitorering
af effekt

forankring i driften
Organisering i
delprojekter

UDVIKLING

Fra indsigter og
data til bud pa nye
l@sninger, der skal

testes gennem

prgvehandlinger

At fa skabt en fortaelling og en plan
som far alle chefer og ledere med pa

PRAVEHANDLINGER

Teste om de
udviklede lgsninger
skaber den effekt,
der gnskes

IMPLEMENTERING

Fra prgvehandlinger
til implementering
pba.
prevehandlingernes
resultater
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HVORDAN VI | BSF ARBEJDER MED BORGERNE ~ £%

Nogen skal have noget

o _

En plan for borgere med supplerende indsatser. De skal /
opleve, at deres indsatser/forlgb koordineres og ikke er

Det far alle:

Jobparate
&

hver deres @.

Medarbejdere, ledere og chefer skal have den samme
oplevelse- altsa at vi arbejder koordineret og i samme
retning.

At vi har én plan for borgeren — sammen med borgeren.




4 ERFARINGER VI TAGER MED TIL ARBEJDET MED
HOVEDLOVEN

©

Klare politiske mal og en
ledelse der mener det!

Teet koordinering mellem
fagligheder

Holistisk tankegang Digitale redskaber

Hvis det skal lykkedes at
forandre og implementere
nye og smartere
arbejdsgange skal der vaere
en politisk beslutning om et
feelles mal og derefter skal
ledelsen ga forrest. Det er
vigtigt ramme plet med den
gode fortzelling om hvorfor
indsatsen er vigtig.

Ledere og medarbejdere
skal udfordre deres faglige
selvforstaelse og taenke
holistisk, sa det er borgeren
der saettes fgrst. Det
handler ikke ngdvendigvis
om at eendre noget
strukturelt, men om at
&ndre mindset.

Kendskab til medarbejderne,
der arbejder med borgeren i

anden forvaltning er essentiel.
Vi arbejder fremskudt i Bgrn-
og Ungeforvaltningen, saledes

sikrer vi koordinering og
samlet indsats.

Teenk digitale redskaber ind
fra start. Meget arbejde kan
spares, hvis medarbejderne
har adgang til digitale
l@sninger, som gg@r
koordinering pa tvaers af
forvaltninger nemmere.



HOVEDPARTEN AF SKAL-MALGRUPPEN ER | BSF

Ungesnit
BSF har alle unge fra 15 ar
og op. De unge overgar fra
Barn- og
Ungeforvaltningen

™

Pensionssnit
Alle borgere med en
beskeaeftigelsessag far ogsa
socialindsats fra BSF. Fgrst
ved fortids- eller

aldersbestemt pension

overgar de til Zldre- og

Handicapforvaltningen




ORGANISERINGEN SKABER SAMMENHANGEN

Beskaeftigelses- og
Socialforvaltningen

René Junker

Koncernledelsen

uuo 1
Jens Peder Andersen

uuo 2
Gitte Lillemose Hansen

uuo2
Konst. Mette Hansen

csv
(Administration &
Service)
Britta Pedersen

csv
(Voksen-
specialundervisning)
Anders S. Thomsen

CSV {STU Brangstrup)
Jens Thygesen

csv
(STU Dpckerstundsvej)

Claus Schanberg

(STU Rismarksvej 1)
Vakant

Simon Krogh Camilla Staal Axelsen Jane Findahl Jakob Gudbrand Gorm Hjelm Andersen

Uddannelses-
radgivningen 1
Henriette M. Madsen

UngerAdgivningen 1
Jeanette Brigsted-Ruhe

Uddannelses-
radgivningen 2
Lisheth Krag Petersen

UngerAdgivningen 2
Line Bjprk

Ungeradgiwingen 3
Janni Ellegaard

Kontaktperson &
Bostotte Unge 1

Linette Corfixen Merete W. Josefsen

afdelingen
Charlotte D. Mlum

Kontaktperson &
Bostptte Unge &
Christoffer K. Mprk

CFU Familie-
adgivni
Konst. Lisa K. Thomsen

Behandlingscenter
(Unge & Rusmidler)

Helle Faged

Job & Karriere 1
Signe Kjersglrd

Job & Karriere 2
Peter Ottosen

Job & Karriere 3
Tom Bonnesen

Job & Karriere 4
Rikke Larsen

Integration
tjlal Ors

Uddanneise & Job
Andrew Lauritsen

Job & Sygdom Privat
Maria A Viborg

Job & Sygdom Offentlig
Claus Mpgeitoft

Job & Sygdom Ledige
Tina Andersen

Job & Sygdom
lobafklaring

Susanne G. Halmbilad

Fleksjob & Fastholdelse

Anne Sefina @ligaard
Parlatore

Fleksjob & Match
Tanja F. Holmskov

Job & Udvikling 1
Nina G. Henriksen

Job & Udvikling 3

(Heroinklinikken)
ida Norbygaard

Anette S. Nancke

Job & Udvikling 4
sandy Hejgaard Nielsen

Job & Udvikling 5
Kim A. Breide

Dorthe Dahistrup

Virksomhed
Nicoline Garde

Virksomhed &
Arbejdskraft 1
Nick Petzering

Virksomhed &
Arbejdskraft 2
Poul Bjerre-Jacobsen

Virksomhed &
Arbejdskraft 3

Frank Jespersen

Jobkonsulenterne
Unge
John Michael Nielsen

Jobkonsulenterne
Voksne 1

Asbjarn Groth

Jobkonsulenterne
Voksne 2

Mette Nystrup

Kompetencevaerksteder
Henrik Maach

Kontaktcenter
Jesper P. Clausen

Tilskud til pensionister
Liljan B. Grin-Clausen

Kontanthjeelp 2
Jens Elkjer Hansen




ODENSE ER GODT FORBEREDT PA HOVEDLOVEN

Stort set alle borgerne har allerede “én plan”.

C?KAL Hjulpet godt pa vej af sammenhangen mellem beskaeftigelses- og
maigruppe socialomradet i en forvaltning

Familieplaner
til foreeldre i
HOI med bgrn

der er anbragt
eller SEL kap.
11

KAN Politisk

malgruppe beslutning

Delmalgruppe af Sammenhangende
Borgerforlgbs Udsatte familier. De har
allerede en familieplan, safremt familien har

gnsket det.

CFU, Krisecenter, Forsorgshjem og udsatte
familier



DATADREVEN FORBEREDELSE TIL HOVEDLOVEN

Definering
af Forudsaetningerne for at vaere en del af skal malgruppen
borgerne

Undersgge
borgernes Hvad far de, som eksempelvis bevilges af de andre forvaltninger end

indsatser BSF?

Skabe

billede af
Samtykke Borgersags hvor Hvem har myndighedsforpligtelsen

komponent portal borgerne for borgerne
herer til



HVAD FANDT VI UD AF?

sa L oo luso

§ 85 (bostptte) 182

§ 101 86 15 71
(stofmisbrugsb
ehandling

§ 107 3 1 2
(midlertidigt
botilbud)

§ 108 - - -
(leengerevaren
de botilbud)

| alt 270

Datadrevet tilgang. Hvem er borgerne, og hvor i forvaltningen er de tilknyttet?
Nedenstaende er for SKAL-malgruppen. KAN-malgruppen er vi stadig ved at
afgraense

LAB B

Kontanthjeelpsmodtagere

(aktivitetsparate) 95
Rehabilitander 88
Uddannelseshjzlpsmodtagere

(aktivitetsparate) 40
Ledighedsydelsesmodtagere 20
Sygedagpengemodtagere 12
Uddannelseshjelpsmodtagere

(uddannelsesparate) 10

Kontanthjalpsmodtagere (jobparate) 5
| alt 270

Beskzeftigelsesmyndighed

Jobrehab 1
Uddannelse 3
Job 2
Uddannelse 4

Job 1
| alt

150
83
31

270

12



SAMMENHANG FOR HELE FAMILIEN

- EN DELMANGDE AF BADE SKAL-MALGRUPPEN 0G SAMMENHANGENDE BORGERFORLOBS
UDSATTE FAMILIER

HOI malgruppe SBF malgruppe

Forzldre er en del af SKAL-malgruppen (Beskeeftigelsessag+ Foraeldre skal have en beskaftigelsessag + barn have en
SEL § 85, 107, 108, 108a eller 101) + barn have en § pa paragraf pa bgrneomradet

bgrneomradet

8 Voksne

13



PROCES FOR HOVEDLOVEN | ODENSE KOMMUNE

Q°
1. Indstilling til
koncernledelsen

Viden om SKAL-malgruppen

Implementeringsorganisation

Opstart af mgder

2. Indstilling til
Direktgrgruppen

Drgftelse af Odense Kommunes
ambition for KAN-malgruppen

i
A

5 g 3

3. Implementerings-
organisation

Opstart af styre- og
arbejdsgruppe.

Opgaver:
@konomi, proces, identificere
tveergdende arbejdsgange, evt.
politisk sag.



SAMMENHANG VIRKER - VI GOR DET | FORVEJEN

CFU

Vi arbejder kriminalitetsforebyggende

Kriminalitetsindsatser og bandesatser i
en sammenhang. Vi har overtager SSP
pr. 01.01.2023 og har nu den

forebyggende indsats ogsa.

Udsatte
familier

Vi arbejder med familieplaner

Har borgeren en beskaftigelsessag og
er der en bgrnesag, sa er der mulighed
for at fa en familieplan

,u,t
3.4

VA

En plan

Borgeren skal have En plan

Borgeren skal opleve, at deres sag
koordineres.
Vi arbejder koordineret og i samme
retning for borgerens skyld.



VORES EGNE ONSKER PA SIGT

Teet koordinering mellem

Beskzeftigelse og psykiatri Lobende afdaekning af
(I proces) udviklingsomrader

IPS-konsulenter
Det afdaekkes Igbende,

Fremskudt sagsbehandling hvor vi kan optimere
i psykiatrien samarbejder og skabe
bedre og mere
Udskrivningskoordinator helhedsorienteret
sagsarbejde

Sammen om psykiatrien

Styrket arbejde mellem BSF og bgrn- og
ungepsykiatrien



Sammen skaber vi
det gode liv

FAABORG-MIDTFYN
KOMMUNE

Helhedsorienterede
Indsatser

Faaborg-Midtfyn kommune

Siggi W. Kristoffersen
Socialdirektgrforum, 10. marts 2023
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Blast from the past

FAABORG-MIDTFYN
KOMMUNE

"~ Deloitte.

Analyse af personhenfgrbare
udgifter i Kgbenhavns Kommune

Afrapportering

31. marts 2016



Blast from the past

FAABORG-MIDTFYN
KOMMIUJNE

Borgere pa tveers af ydelser og forvaltninger

76.112 borgere modtager ydelser fra mere end én forvaltning. 6.142 borgere modtager mere end syv ydelser

Antal ydelser

1 2 3 4 5 6 7 8 ] 10 " 12 13 14 15 16 17

1 forvaltning 105.341 B2.280 53.748 15.727

2 forvaltninger 14103 14078 16.295 (] 2 1

3 forvaltninger 3 3

4 forvaltninger 4 1 1

5 forvaltninger

] o o R ( -\

= Emilie, 4 ar = Rasmus, 31ar = Grete, 95 ar = Morten, 61 ar

? BUF, SOF og SUF ’H‘ SOF, BIF og KFF @ SUF, KFF og BUF SOF, BIF, SUF og KFF

+ Specialinstitution, bernehave + Behandling af stofmisbrugere » Plejehjemsplads (SUF) + Botilbud til midlertidigt ophald,
(BUF) (SOF) + Tekniske hjaipemidler (SUF) sindslidende (SOF)

+ Forebyggelse i daginstitution + Beskaeftigelsesindsats (BIF) « Omsorgstandpleje (SUF) + Dagtilbud, sindslidende (SOF)
mv., handicappede (SOF) - Mentorforleb (BIF) + Boligydelse (KFF) - Alkoholbehandling og behandlings-

* Hije=lpemidler, handicappede - Kontant- og - Specialpaedagogisk bistand il hjem for alkoholskadede (SOF)
(SOF) uddannelseshjaslp (BIF) voksne (BUF) + Beskasftigelsesindsats (BIF)

* Social ydelse, sociale formal « Boligsikring (KFF) + Kontant- og uddannelseshjalp (BIF)
(SOF) - Specialtandpleje (SUF)

-+ Vederlagsfri fysioterapi (SUF) +  Boligsikring (KFF)




Blast from the past

FAABORG-MIDTFYN
KOMMUNE

Ydelser til SOF-borgere

Tre centrale tal om

Botilbud til lsangerevarende ophold, handicappede

borgerne, kommunen (0]0) ..0 805,5m

socialomradet: - Lk W gatag o e e oo
Fortidspension 374.0m

- Ca. halvdelen af 1.278.9m

borgerne modtager i et
givent ar en ydelse fra
kommunen

- Ca. 1/8 af disse
modtager en ydelse pa
socialomradet

- Blandt denne 1/8
modtager 73 pct. ogsa
en ydelse fra en anden
forvaltning




... 0g nu til Faaborg-Midtfyn



Historikken

Udvikling af det
helhedsorienterede samarbejde i FAABORG-MIDTFYN
KOMMUNE

Faaborg-Midtfyn Kommune

Tovholder-projekt KUI
Arstal: 2015-19 Arstal: 2018 >

Malgruppe: Borgere/familier med flere q . oE 8
sagsbehandlere tilknyttet Malgruppe: Unge 15-25 ar

Forklaring:

Afsluttet

Igangveerende




Inspirationen

fra KUI

MAX 1 %

-

10-15 %6

L4 8
244404404/

FHITTITTE
FITIITTIT
FHITTITTE
FHITTITTIT
4454448444
1444444444

L L A L} w

. - o
N

wi*"*u; fysis*
L

2200

= Komplekse beslutninger ud
over gruppelederniveau:
Eksempelvis princigielle
Trin 4: sager, akonamisk

. kormplekse [ikke
Afdelingsledere nodvendigvis store] sagen.
pa tvaers

(niveau 4)

Trim 1:
Solo medarbejder

Trin =:
Medarbejdere
pa tvaers

o
I MasTY ...

« Sager i flere fagomrader, rmen kan
ogsd vare &n sag i & fagomride, sam
er kompleks (typisk under 16-drige i
. Barne- og famileafdelingen]. Feks.
Trin 3: en kompleks uddannelsesplan eller
Gruppe-[team- vdenomuddannelsesmaessige forhold, eller

. ed tvivl am FGU er det rette.
ledere pa tvaers e '
(niveau s5)

Q Kriterier
« Der er myndighed pa den unges sag, men kun ét fagomrade

involveret, eller kontakt fsager i flere fagomrader, men det er
alligevel en ikke-kompleks sag ift uddannelsesvalg.

« Hwern kan bevilge: Fagprofessionelle (Jobeenter/Borne-
og familieafdelingen) som har kempetence til at visitere
inden for de invalvereds lﬁugiwninﬁ:.cng Ul-wejleder
Socialomridet voksne deltager ad . Ulb-vejleder er den
gennemgiende fagpersan, som sikrer sammenhang.

Ekzempler

= UL mader eleven i grundskolen ved IUP-samtaler: Eksempelvis behov for et
fagligt, socialt og personligt loft, men bvor der ikke er myndighed pa.

= [Elev erkleres uddannelsesparal og starter | ungdemsuddannelse og falder
fra. Kommer tilbage til UU (kaedeansvar — ikke omkring kommunen for at
starte | my ungdamsuddannelse).

« lIkke-uddannelsesparat ung som har behov for unge-guide — den konkrete
medarbejder tager opgaven selv efter sparring med nermeste leder (uden
wisitation i visitationsudwalg).

« Hwem kan bevilge: UlU-vejleder, studiestartskoordinator, overgangsmentor,
evt. andre. UL skal altid inddrages.

= Hwvad kan bevilges /igangssttes: FOU, unge-guide, job, praktik.

apind-aBun ‘nn4 Yasiespu| uig ajy



Historikken

Udvikling af det
helhedsorienterede samarbejde i

Faaborg-Midtfyn Kommune

Tovholder-projekt
Arstal: 2015-19

Malgruppe:
Borgere/familier
med flere
sagsbehandlere
tilknyttet

Generisk leering:

1) Veerdier for HI og

\ principper for relationel
koordinering

2) Samarbejdsmodellen
3) IT og én plan

\ / 4) Laeringsworkshops
N 7
S~ — -
Forklaring:
Afsluttet Hl-projekt
lgangvaerende Arstal: 2020-23
Vi
== Malgruppe: Familier
R ——— med seerlige
stgttebehov

L_ommende |

Feelles lzering

FAABORG-MIDTFYN
KOMMUNE

KUI
Arstal: 2018 >

Malgruppe: Unge
15-25 ar



Veerdier for HI og principper for relationel koordinering

Vi er sammen om familiens plan Princip 1: Feelles mal og plan
- Vi kan svare preecist pa spagrgsmalet: Hvad arbejder vi konkret hen imod det naeste x-
Det betyder, at: stykke tid? Og spgrgsméal som: Hvad er rationalet bag méal og plan? Hvem ger hvad,
. Familien er i centrum (hovedopgaven i hvornér?
centrum)

. — Princip 2: Feelles viden
. Alle kompetencer og viden i spil , : - - . e

- L R - Vi kender hinandens opgaver og mulige bidrag ift. "typen” af situation.
* Familien har feelles prioriterede mal (og s Vi skaber faelles viden om den konkrete situation og handlemuligheder.

delmal). o _ o
Princip 5: Lgsningsfokuseret kommunikation

- Nar sendringer i situationen kraever handling, far vi drgftet handlemuligheder og truffet

beslutning.
Familiens indsatser er koordinerede Princip 2: Feelles viden
- Vi kender hinandens opgaver og mulige bidrag ift. "typen” af situation.
Det betyder, at: - Vi skaber fzelles viden om den konkrete situation og handlemuligheder.

. Vi skaber sammenhaeng i sagsbehandlingen o . . o ) .
Princip 3: Tilpas hyppig kommunikation — handle i rette tid

«  Vihar kendskab til og forstaelse for : _ , o - ) A
- Vi koordinerer tilpas hyppigt til at kunne handle rettidigt, hvilket betyder at vi hurtigt

hllnandens viden ) opdager og handterer eendringer i situationen, sa tilbageskridt ofte stoppes og
*  Vihar et feelles sprog og overblik fremskridt stattes.

Princip 4: Praecis kommunikation
- Den information, jeg far fra andre, er sa preecis, at jeg kan vurdere, om jeg skal handle.

Princip 5: Lgsningsfokuseret kommunikation
- Nar aendringer i situationen kraever handling, far vi drgftet handlemuligheder og truffet

beslutning.
Vi er inddragende og nysgerrige Princip 6: Gensidig respekt
- Vi veerdseetter integration af hinandens viden og handling som veesentlig for fremskridt.
Det betyder, at: - Vi lytter og spgrger evt. uddybende ind til andres spgrgsmal, observationer,
. Vi inddrager familien og familiens netvaerk synspunkter og forslag, ogsa selvom vi ikke umiddelbart er enige.
. Vi er nysgerrige pé hinandens opgaver - Vi afstar fra at "straffe” eller ydmyge hinanden, fx for at stille spgrgsmal, bidrage med
o Vi er ydmyge og har respekt for hinandens ;emdgrledes pointer eller indramme at have haft forkerte antagelser om problemer og
gshinger.

fagligheder



Myndighedssamarbejde | Faaborg-Midtfyn

Kommune

TO ELLER FLERE
SAGSBEHANDLERE
sammen om den
samme borger/familie

SAPA

KOORDINERINGS-
M@DE

1. Ud-

viklings-
' . . potentiale?

' Ogl/eller
nerings-
behov?

INVOLVERING AF
BORGEREN

Borgerens
samtykke

Z

HI-FORLYZB

NOVA
LINK

Regulering

Kommu-
nikation

Info og
koordi-
nering

FAABORG-MIDTFYN
KOMMUNE



Borgerens plan

IT-understgttelse (SAPA 0g KMD Nova

link)

CPR-nummer

Tim Demo Nielsen QD

120902-6399 v/ UDDANNELSESPLAN (KUI) UDEN SAMTYKKE X MOBILADGANG

INFORMATION SAMARBEJDE KUl  BESKEDER

OPGAVER MAL BESKRIVELSE

Opgaver b
Grupper efter: ANSVARLIG ~ STATUS FILTRER EFTERSTATUS v/
Dette er oversigten over alle opgaver, uden at de er fordelt p delmal. Opgaverne kan filtres efter status, og kan grupperes for bedre overblik.

Opgaver som ikke er gennemfort eller aflyst, og som har en overskredet frist, er markeret med red tekst.

Camilla Skov Pedersen

Husk at oprette mentorforlgb til Tim ’ Indkald til Opstartsmade ’
1 ¥ 1 (ov Frist 10. mar. 2022
nsvarlig lla Skov ’ Ansvarlige Camilla Skov Pedersen
KN y Sidst redigeret af No Name KMD User, den 7. jan. 2022
Ikke startet v Gennemfort v

FAABORG-MIDTFYN
KOMMUNE

Visuel feelles plan

~ FALLES PLAN




Leeringsworkshops

HVAD

Vi arbejder med hvorfor
og hvordan, gennem:

Cases
Feelles ledelses-
budskaber

@vebane for fx at
saette feelles mal,
benytte IT-systemet

KMD Nova link

Naeste skridt: At
borgeren deltager

HVORDAN

Halv- eller
heldags-
workshops
baseret pa
aktionslaering

Act Plan
Study || Do
HVEM

Tveergaende deltagelse
primeert fra fire
myndigheds-afdelinger:

Jobcenter
Social voksne

Sundhed & Zldre

Bgrne- og
familieafdelingen

FAABORG-MIDTFYN

KOMMUNE

Eksempler pé leering
og AHA-oplevelser:

Hvor mange vi er
fra kommunen
For mange
samtidige
indsatser
Forstaelse for
feelles opgave
Vigtighed af
inddragelse af
borgeren/familier i
malformulering



Vejen herfra (?)

Udvikling af det
helhedsorienterede samarbejde i
Faaborg-Midtfyn Kommune

<7
/

/

l
\

Alle
Arstal: 2026
Malgruppe: Alle

Tovholder-projekt
Arstal: 2015-19

Malgruppe:
Borgere/familier
med flere
sagsbehandlere
tilknyttet

FAABORG-MIDTFYN
KOMMUNE

KUI
Arstal: 2018 >
Malgruppe: Unge

Generisk lzering: L5-25 ar
\ / 1) Veerdier for HI og
N S principper for relationel
\’_.(\ koordinering
~ \, 2 Samarbejdsmodellen
/ 3) IT og én plan
/ KAN-malgruppen i 4) Leeringsworkshops HI-projekt
{ A U:(;Ioz5 Arstal: 2020-23
\ a BEl vid ’ - - T~ N Malgruppe: Familier
. algruppe: Vides med seerlige
Forklaring: i 0
g \ endnu ikke. //SKAL-méIgruppen \ stgttebehov
Afsluttet / i LHOI
N :
Ganaveerende ~_ 7 l Arstal: 2025

r— — —
Kommende
e ]

Feelles lzering

Malgruppe: Borgere
+25 ar med ydelser
fra Jobcenter og
socialomradet

N

S~

—

\

\~_/

/
e

/



FAABORG-MIDTFYN
KOMMUNE

Spgrgsmal?

Sammen skaber vi
det gode liv




wap; Haderslev

= Kommune

Sundhedsklyngernes betydning for
socialomradet L

Dagnmade | Socialdirekterforum den 9. -10. marts 2023 S

Rolf Dalsgaard Johansen

Direktor for Social og Sundhed Haderslev Kommune



Sundhedsklynger

- samarbejde mellem kommuner, hospital og almen praksis om faelles borgere




Klyngernes organisering

Kommunalbestyrelser og regionsrad
-
N\
Sundhedssamarbejdsudvalget

| Politisk - Fagligt strategisk

U Regionsradsformand og mindst 1 [~ 3 repraesentanter fra region/sygehus,
reglonsradsmediem - herunder det psykiatriske omrade

Sundhedsklynge Fyn

Sundhedsklynge
Lillebzelt

r] Borgmestrene** fra klyngens .
- kommuner

En repraesentant for hver af de
- deltagende kommuner

D 2 praktiserende laeger udpeget af I'—

| 2 repraesentanter for almen praksis

Sundhedsklynge PLO

Sgnderjylland
E 2 repraesentanter for patient- og

parerendeorganisationer****

' fagligstrategisk nivesy | Strategisk Sundhedsstyregruppe

Sundhedsklynge Fyn

Sundhedsklynge
Lillebaelt

Sundhedsklynge
Senderjylland

Sundhedsklynge
Sydvestjylland

~ |~

uddannelse og
arbejde

rehabilitering

Kompetence-
grupper

Felgegruppen for
forebyggelse
behandling og pleje
Fplgegruppen for
genoptraning og
Felgegruppen for

Felgegruppen for




Sundhedsklyngernes opgaver

1

1.

To centrale opgaver:

Styrke sammenhaeng og bedre
behandlings- og rehabiliteringsforleb for de

borgere, der har forleb pa tvaers af regioner,

kommuner og almen praksis,

Vaere en drivende kraft for styrket
forebyggelse, kvalitet og omstilling til det
naere sundhedsvaesen

POLITISK PRIORITEREDE TEMAER |
SUNDHEDSKLYNGERNE | REGION SYD:

Born og unges trivsel

Forebygge indlaeggelser og styrke
samarbejde i sektorovergange (fx
implementering af Kom Trygt Hjem i flere
klynger fra Lillebaelt)

Udvikling af teknologiske leshinger

Faelles udgaende botilbudsteams

Sundhedsaftalen 2024-2027
Vi samarbejder om at udvikle det samlede
sundhedsvaesen og skabe lighed i sundhed

Vi samarbejder om bern og unges mentale

trivsel gennem

» Forebyggelse og tidlig opsporing

» Aktiviteter og feellesskaber der fremmer
den mentale sundhed

Vi samarbejder om flere sunde levear via
sundhedsfremme og forebyggelse med
fokus pa

»  Vaegt og fysisk aktivitet),

» Et nikotin- og regfrit Syddanmark

« Sund alkoholkultur

Vi arbejder for gode overgange for:

» Borgere med psykiske lidelser

« Aldre borgere og borgere med kronisk
sygdom.,

Vi sikrer sammenhaeng til:
» Beskaeftigelsesomradet
+ Uddannelsesomradet.




Politisk proces for Sundhedsaftalen 2024-2027

Pk = maj 33 | 3 30, aug. 'H D, 23
£ [es. 11

55U samler op pa SEU indzrbejder 551 sender
kyngemgder og haringssvar og my sundheds-

55U godkendsr

udkast til politizke | sodkender godkender den aftale til 557
v #| hgringsversion af /| feerdige
sundhedsaftale /| sundhedsaftalen /| sundhedsatale ’

visioner for den nye

ﬁ"-\.% Jan. = lks, 253
u
S5

videresendsr

visionerne til de
politiske klynger .
for input til 3

sundhedsaftalen 22 kommuner o

region godkender
sundhedsaftale

Lap. = due. 23




Droftelse

1. Hvad er vigtigt vi er opmasrksomme pa, nar socialomradet pa den
made bliver knyttet taettere til sundhedsomradet?

2. Hvordan afspejler temaerne | den ny Sundhedsaftale og de politisk
prioriterede temaer | sundhedsklyngerne sig til de vigtige temaer for
socialdirekterforum - overser vi noget?

3. Hvad vil jeres gode rad veaere til sundhedsklyngerne?

4. Hvordan kan socialdirekterforum spille en aktiv rolle ind i klyngerne?



