Udkast til kommissorium vedrgrende tvaersektorielt samarbejde om
anbefalingerne 14, 15 og 16 i Region Syddanmarks psykiatriplan 2020-2024

Baggrund

Den 19. juni var der en felles drgftelse mellem medlemmerne af Forretningsudvalget for
Socialdirektgrforum og sygehusledelsen i psykiatrisygehuset repraesenteret ved Charlotte Josefsen. P3a
mgdet blev anbefaling 14, 15 og 16 i Region Syddanmarks psykiatriplan 2020-2024 blandt andet drgftet.

De tre anbefalinger i psykiatriplanen er:

e Der tages hand om patienter, der har gentagne udeblivelser, men som fortsat har et
behandlingsbehov (14)

e En aktgr har det fulde ansvar for patient/borger, indtil ansvaret er fuldt ud overdraget og bekraeftet
af en anden aktgr (15)

e Hjemlgse bgr ikke udskrives til gaden (16)

Drgftelsen pa mgdet praeciserede, at koordination er et gennemgaende tema ift. de udfordringer, der kan
identificeres mellem kommunerne og psykiatrien.

Formal

Formalet med arbejdet omkring anbefalingerne er at styrke samarbejdet mellem Region Syddanmark og de
22 syddanske kommuner om overgange mellem sektorerne for de borgere, som skal behandles i savel
regionalt og kommunalt regi.

Opgave og resultat

Der etableres en tveersektoriel analysegruppe, hvis formal er at understgtte det tveersektorielle arbejde
med anbefaling 14, 15 og 16. Analysegruppen skal:

1. Belyse baggrundsindikatorer og status for de 3 anbefalinger

2. Identificere eksisterende indsatser samt regionens og kommunernes handlemuligheder ift.
borgerne

3. Analysere de udfordringer, der opleves i samarbejdet mellem region og kommuner omkring de tre
anbefalinger

4. Afklare indsatser, som kan understgtte anbefalingerne. Dette skal ske med et seerligt fokus pa at
styrke eksisterende indsatser

5. Sikre en plan for implementering og kommunikation af &endringer i samarbejdsformer til de
involverede parter

Da der kan veere store lokale forskelle i samarbejdet mellem kommuner og region, vurderes det ngdvendigt
at overveje indsatser til implementering pa savel regionalt som lokalt niveau. Regionalt kan der eksempelvis
ses pa kvalificering af eksisterende indsatser, mens der lokalt kan afdakkes gnsker til lokale indsatser
mellem kommuner, psykiatri og frivillige organisationer.



Der findes allerede kendte samarbejdsredskaber, tveersektorielle aftaler og feelles initiativer, som med
fordel kan bringes i anvendelse i arbejdet. Eksempelvis:

e SAM:BO

e Udskrivningsaftaler/koordinationsplaner — herunder feelles konferencer
o Netvaerksmgder

e Samarbejdsstrukturer i Sammen om psykiatri

e Aftalen om "Utilsigtede haendelser i forbindelse med sektorovergange”
e Forlgbskoordination og de koordinerede indsatsplaner

Afrapportering

Der udarbejdes et samlet oplaeg fra analysegruppen, som foreligges sygehusledelsen for psykiatrisygehuset
i Syddanmark og Socialdirektgrforum i Syddanmark i 1. kvartal 2021. Oplaegget bgr indeholde en
beskrivelse af udfordringer i samarbejdet omkring de tre anbefalinger samt forslag til styrkede regionale og
lokale indsatser. Ved udarbejdelse af regionale indsatser og indsatser, som centrerer sig omkring en
psykiatriafdeling, inddrages PSOF i forhold til implementering, mens der ved lokale indsatser kan beskrives,
hvilke aktgrer der deltager, og hvorledes indsatsen udformes.

Procesplan

e Godkendelse af kommissorium
- Socialdirektgrforum den 1. oktober 2020
- Sygehusledelsen den 5. oktober 2020

e Analysegruppe udpeges i oktober 2020

e Oplaeg til styrket samarbejde omkring de tre anbefalinger forelaegges Socialdirektgrforum og
sygehusledelsen til godkendelse i ved afslutningen af 1. kvartal 2021. Sundhedsstrategisk Forum
hgres i den forbindelse.

e Implementering i 2. kvartal 2021:
- Indstilling til godkendelse af implementeringsaktiviteter i P-SOF
- Lokal implementering, understgttet efter behov

Medlemmer af analysegruppen:

e Delt regionalt og kommunalt formandskab
e 4-6regionale og kommunale konsulenter/analysemedarbejdere
e Enregional og en kommunal sekretaer

Kommuner og region bidrager desuden til processen via interviews og spgrgeskemaer. Analysegruppen vil
ga i dialog med kommuner og region i forhold til udveelgelse. For at sikre en sa bred funderet inddragelse,
vil interessenter fra frivillige organisationer ligeledes kunne inddrages.

@konomi og ressourcer

Region Syddanmark og de 22 syddanske kommuner stiller de ngdvendige medarbejderressourcer til
radighed for analysen. Der vurderes ikke er vaere yderligere gkonomiske konsekvenser af analysearbejdet.



Det forventes, at der skal afholdes 6 mgder indenfor en periode pa 6 maneder. Der ma forventes
mellemliggende opgaver for analysegruppen.
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Kommissorium for en evaluering af det specialiserede
socialomrade

Formal

Vi skal vaere sikre pa, at mennesker 1 social udsathed eller med sarlige behov pa
grund af et handicap far den hjalp, de har behov for. Alt for mange bern, unge og
voksne med specialiserede behov oplever, at de ikke far den rette hjzlp. Det skal
vi have rettet op pa. Born, unge og voksne med et behov for sarlig stotte skal fole
sig trygge ved, at fallesskabet trader til med den nedvendige hjlp, nar der er be-
hov for det.

Regeringen mener, at der er brug for at styrke det specialiserede socialomrade.
Retssikkerheden skal hojnes, og der skal vare de rette specialiserede tilbud, an-
bringelsessteder og indsatser af hoj kvalitet, der svarer til borgernes behov, sa ud-
satte born, unge og voksne med handicap eller andre sarlige behov far de bedste
muligheder for at leve et selvstendigt og meningsfyldt liv pa egne pramisser.

Den ambition forudsatter mere viden pa det specialiserede socialomrade. I dag
ved vi ikke nok om de tilbud, der er pa omradet, om kvaliteten i og effekten af
indsatsen, og vi ved ikke, om de dekker behovet.

Regeringen vil derfor som et vigtigt forste skridt udarbejde en evaluering af det
specialiserede socialomride og skabe et nationalt overblik over malgrupper og til-
bud pa omradet. Med det overblik i handen skal vi indrette omradet sddan, at vi er
sikre pa, at alle far den bedst mulige stotte til at leve et godt liv.

Evalueringen skal ses i tat sammenhang med regeringens kommende udspil "Bor-
nene Forst”, der ligeledes har fokus pa kvalitet pa omradet generelt og dermed ogsa
de steder, hvor udsatte born og unge anbringes.

Baggrund

Regeringen har i Aftale om Finansloven for 2020 med Radikale Venstre, Sociali-
stisk Folkeparti, Enhedslisten og Alternativet aftalt at ivarksatte e evaluering af den
nuverende planlegning og organisering af handicapomradet med henblik pa at styrke indsatsen,
den nationale vidensdeling og sikre den mest hensigtsmessige opgavefordeling mellem kommuner
0g regioner.

Baggrunden for ovenstiende er bla., at bruger- og interesseorganisationer siden
kommunalreformen i 2007, hvor kommunerne overtog det samlede ansvar for til-
bud pa det specialiserede socialomrade, har udtrykt bekymring for, at der er sket
en afspecialisering af socialomradet, at vigtig viden er gdet tabt, og at hojt speciali-
serede tilbud er forsvundet.



Med kommunalreformen blev der ivaerksat en reekke initiativer med henblik pa at
sikre opretholdelsen af specialiseret viden og tilbud, herunder rammeaftaler og
specialradgivningsfunktionen VISO. Som opfoelgning pa evalueringen af kommu-
nalreformen i 2013 blev den nationale koordinationsstruktur (NATKO) oprettet
til at sikre det fornedne udbud af hojt specialiserede indsatser og tilbud til borgere
pa det mest specialiserede social- og specialundervisningsomrade.

De ivaerksatte initiativer har imidlertid ikke veret tilstrekkelige til at dempe be-
kymringen for afspecialisering, ligesom det ikke er muligt at be- eller afkrefte, om
der er sket en afspecialisering.

Lasning

Regeringen finder, at der er behov for en grundig evaluering af det specialiserede
socialomrade. Evalueringen skal danne grundlag for at na frem til en national spe-
cialeplanlegning. Denne vil vaere inspireret af sundhedsomradet under hensynta-
gen til, at socialomradets lovgivningsmassige og faglige rammer adskiller sig bety-
deligt fra sundhedsomradet. Det er bl.a. en vasentlig praemis for arbejdet, at soci-
alomradet pa nuvarende tidspunkt ikke star pa samme vidensgrundlag som sund-
hedsomradet.

Derfor igangszttes evalueringen i tre parallelle spor for trinvist at sikre tilstedevze-
relsen af de rette tilbud, indsatser og viden pa det specialiserede socialomrade:

1. Afdakning af det specialiserede socialomrade
2. Model for beskrivelse af specialiseringsniveauer med henblik pa speciale-
planlegning

3. Initiativer, som understotter specialisering og kvalitet

Spor 1. Afdekning af det specialiserede socialomride
Der gennemfores en national afdekning af det specialiserede socialomrade, som
pa baggrund af eksisterende data kortlegger:

o Tilbuddene pa det specialiserede socialomride, herunder bl.a. tilbud pr. re-
gion/kommune og til de konkrete malgrupper samt tilbuddenes storrelse,
normering, medarbejderkompetencer, ejer- og driftsforhold.

o Malgrupperne i tilbud pa det specialiserede socialomrade, herunder udviklingen i
antallet af mennesker i sociale tilbud de senere ar.

o Den strukturelle opbygning af det specialiserede socialomride, herunder bl.a. kom-
munernes visitation og valg af tilbud, finansiering af tilbud, opgaveforde-
ling mellem kommuner og regioner og nuverende mekanismer for sikring
af specialisering (NATKO, VISO, rammeaftaler).



Afdakningen afgrenses til hovedsageligt at beskaftige sig med sociale tilbud, der
er omfattet af socialtilsynet, herunder botilbud til personer med handicap og ud-
satte voksne, anbringelsessteder for born og unge samt kvindekrisecentre og for-
sorgshjem. Plejefamilieomradet er ikke omfattet af afdeekningen. Endvidere er der
behov for at belyse visse sakaldte matrikellose indsatser (specialiserede indsatser,
der ikke er tilknyttet botilbud eller lignende) og videnscentre.

Afdazkningen skal ses i teet sammenhang med #y? og felles samarbejde, der gennem-
fores som opfelgning pa kommuneokonomiaftalen for 2020 mellem KIL. og rege-
ringen, og som fortsattes med kommuneskonomiaftalen for 2021. I regi af dette
arbejde undersoges baggrunden for aktivitetsudviklingen pa socialomridet, som
udfordrer kommunerne, herunder sammenhangen mellem udgifter og sammen-
seetningen af borgere og indsatser pa kommunalt niveau for at belyse, hvad der
driver kommunernes udgifter pa det specialiserede voksenomrade.

Som en del af evalueringen af det specialiserede socialomrade undersoges betyd-
ningen af de samlede skonomiske incitamenter for kommunernes prioriteringer,
herunder betydningen af udligning. Dette har blandt andet sammenhang til den
andring, der foretages med udligningsreformen, hvor anvendelsen af det sakaldte
betalingskommunefolketal udfases helt. Anvendelsen af bopzlskommunefolketal-
let generelt 1 udligningssystemet har bade for og efter reformen kunnet pavirke en
kommunes omkostninger ved valg af tilbud i en anden kommune og de samlede
okonomiske incitamenter skal derfor belyses.

Afdakningen gennemfores 1 2020.

Spor 2 Model for beskrivelse af specialiseringsniveaner med henblik pa specialeplaniegning

I dag findes der ikke en fyldestgorende definition eller metode til udpegning af
specialiserede eller hojt specialiserede indsatser og tilbud pa socialomradet og der-
med heller ikke et afsat for at indfere specialeplanlagning.

Der skal derfor i tilleg til afdekningen i spor 1 tilvejebringes en model for, hvor-
dan vurderingen af en indsats’ eller et tilbuds specialisering kan operationaliseres
og omszttes til en konkret specialeplanlegning. Modellen skal med inspiration fra
definitionen af specialiseringsniveauerne i NATKO bl.a. kunne:

e Definere specialiseringsniveauerne i indsatserne til den enkelte malgruppe,

herunder ogsa hvorvidt der reelt er behov for en hojt specialiseret indsats
e Fastlegge kravene til tilbud pa et bestemt specialiseringsniveau
e Identificere de tilbud, som kan levere den relevante indsats 1 dag

e Fremadrettet anvendes i en lobende monitorering af udviklingen i tilbud

og specialiseringsniveau
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Modellen skal udgere en sammenlignelig metode og tilgang pa tvers af malgrup-
per, men samtidig tage hensyn til, at malgruppernes behov kan vere meget for-
skellige, og at kravene til specialiseringsniveauerne i praksis derfor kan variere va-
sentligt pa tvars af malgrupper. Modellen skal samtidig tage hojde for den lo-
bende faglige udvikling pa socialomradet, der kan pege pa nye og relevante tilbud,
indsatser og metoder.

Endvidere vurderes det at kraeve en bred inddragelse af interessenter, eksperter,
myndigheder mv. med henblik pa at konkretisere, hvad der skal til for at levere en
specialiseret indsats for en bestemt malgruppe.

For at sikre, at modellen er effektiv og anvendelig, udvikles den med afswt i et pi-
lotprojekt for to konkrete malgrupper. Pilotprojektet gennemfores i 2020-2021. Pa
den baggrund skal der efterfolgende ske en udbredelse af modellen med henblik
pa indforelse af specialeplanlegning i relevant omfang,

Spor 3. Fremadrettede initiativer, som understotter specialisering og kvalitet

For at sikre anvendelighed af den genererede viden gennem arbejdet med afdak-
ningen (spor 1) og udarbejdelse af modellen (spor 2) udarbejdes lobende konkrete
losningsforslag til sikring af specialisering og kvalitet pa det specialiserede social-
omrade.

I det omfang initiativerne medferer merudgifter skal disse i storst muligt omfang

soges finansieret gennem modgaende forslag inden for omradet. Inspiration hertil
kan blandt andet hentes fra resultaterne af Nyt og f@lles samarbejde, jf. ovenfor, som
lober 1 2020 og 2021.

Udover ydelser til malgruppen efter serviceloven medtenkes ydelser efter anden
lovgivning i relevant omfang.

Borne- og Undervisningsministeriet gennemforer parallelt en evaluering af inklu-
derende lzeringsmiljoer og specialpedagogisk bistand, der omfatter bade almen- og
specialundervisningsomradet i folkeskolen som aftalt i @A20. Der vil i samarbejde
med Borne- og Undervisningsministeriet sikres sammenhang og synergi mellem
de to evalueringer.

Arbejdet skal desuden ses 1 ssmmenhang med regeringens ovrige initiativer, der
har en naturlig snitflade til det specialiserede socialomrade.

Organisering

Der nedszttes en tverministeriel styregruppe og herunder en arbejdsgruppe besta-
ende af Social- og Indenrigsministeriet (formand), Finansministeriet, Sundheds-
og /ldreministeriet og Borne- og Undervisningsministeriet.
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En rxkke aktorer pa socialomradet har en afdakning af det specialiserede social-
omrade overst pa dagsordenen, og det er helt afgorende, at organisationer og inte-
ressenter involveres taet 1 processen for at kunne tilvejebringe den nedvendige ind-
sigt og viden.

Social- og indenrigsministeren nedsatter derfor en folgegruppe bestiende af bru-
gerorganisationer, faglige organisationer, Danske Regioner, KL m.fl., der i hele
processen inddrages tzet ved lobende meder, horinger mv. Folgegruppen vil bl.a.
blive inddraget i forbindelse med tilretteleeggelse af evalueringen og lobende drof-
telse af konkrete resultater fra evalueringen (savel spor 1 som spor 2) samt i for-
bindelse med udarbejdelse af losningsforslag (spor 3).

Social- og indenrigsministeren vil ligeledes lobende drofte afdakningens fremdrift
mv. med Folketingets socialordferere. Hvor der er snitflader til undervisningsom-
radet, herunder evalueringen af inkluderende lzeringsmiljoer og specialpzedagogisk
bistand, vil Folketingets social- og undervisningsordferere blive orienteret om
sammenhaxngen mellem arbejdet pa de to omrader af social- og indenrigsministe-
ren og borne- og undervisningsministeren.

Proces

Afdazkningen (spor 1) og pilotprojektet (spor 2) igangsaxttes i 1. halvar 2020 og
forventes afsluttet i henholdsvis 2020 og 2021. Parallelt hermed udarbejdes ovrige
losningsforslag (spor 3) med henblik pa dreftelse med de politiske partier i 2021.
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Enhed
Handicap

Dato
19-06-2020

Projektbeskrivelse for spor 1 i evalueringen af det speciali-
serede socialomrade: Afdeekning af det specialiserede soci-
alomrade

Indledning
Regeringen har ivaerksat en evaluering af det specialiserede socialomrade.

Evalueringen gennemfores i tre spor. I denne projektbeskrivelse gennemgas evalue-
ringens spor 1, der er en afdekning af det specialiserede socialomrade. Formalet er at
skabe et overblik over omradet.

Afdakningen i evalueringens spor 1 gennemfores i 2020.

Leverancer
Evalueringens spor 1 har tre delleverancer:

1. Afdakning af tilbud
2. Afdakning af malgrupper
3. Afdaekning af omradets strukturelle opbygning

De tre leverancer gennemgas nedenfor:

Ad 1. Afdekning af tilbud
I afdeekningens del 1 udarbejdes der en deskriptiv analyse af tilbud pé det specialise-

rede socialomrade. Denne del af afdeekningen gennemfores gennem en analyse af til-
bud, der hovedsageligt er omfattet af socialtilsynet (1.1). Supplerende hertil udarbejdes
en oversigt over matrikellgse indsatser, videnscentre mv. pa det specialiserede social-
omréade (1.2).

1.1. Deskriptiv analyse af tilbud til barn, unge og voksne

I afdeekningens del 1.1 udarbejdes der en deskriptiv analyse hovedsageligt af tilbud til
barn, unge og voksne, der er omfattet af socialtilsynet. Der er tale om tilbud til bgrn,
unge og voksne med fysiske og psykiske funktionsnedsattelser, psykiske lidelser
og/eller sociale problemer. Analysen skal tilvejebringe generel viden om de specialise-
rede sociale tilbud. Plejefamilieomrédet er ikke omfattet. Afdeekningens del 1.1 udar-
bejdes pa baggrund af data fra Tilbudsportalen, der séledes satter rammen for analy-
serne i denne del af afdeekningen.

Pa Tilbudsportalen findes informationer om, hvilke méalgrupper tilbuddene er god-
kendt til. Det drejer sig om i alt 46 mélgrupper. Derudover findes bl.a. information
om, hvilken lovhjemmel det enkelte tilbud er oprettet efter, tilbuddenes geografiske



placering og ejer- og driftsforhold.

Pa den baggrund belyses i denne del af afdackningen de forskellige tilbudstyper, her-
under fx bo- og degntilbud og botilbudslignende tilbud til voksne efter almenboliglo-
ven. Det belyses, hvilke mélgrupper tilbuddene er godkendt til, og der ses pé tilbudde-
nes geografiske placering og virksomhedsform, herunder kommunale, regionale og
private tilbud. I den forbindelse vil eventuelle menstre pé tvers af disse parametre
blive belyst.

Afdakningen vil séledes bl.a. belyse:

e Antal tilbud og deres geografiske placering

¢ Antal tilbud godkendt til de enkelte malgrupper

e Antal forskellige mélgrupper tilbuddene er godkendt til

e Antal pladser pa de forskellige tilbudstyper

e Antal af kommunale, regionale og private tilbud til de forskellige malgrupper

e Eventuelle sammenhange mellem et tilbuds ejerform og malgruppe (er der
f.eks. malgrupper, hvor der hovedsageligt er tilbud med én bestemt ejerform)

e Hvilke kombinationer af malgrupper, der oftest optreeder sammen (hvor et
tilbud er godkendt til flere forskellige malgrupper)

e Hvilke kombinationer af tilbudstyper, fx botilbud til henholdsvist midlertidigt
og leengerevarende ophold, der oftest optraeder sammen

e Medarbejdernes uddannelsesniveau (dette vil blive belyst ved at koble data
fra Tilbudsportalen med registerdata).

Derudover ses ogsa pa tilbud efter servicelovens §§ 103 og 104.

Ovenstaende vil blive suppleret med yderligere oplysninger, hvor muligt. Der vil séle-
des bl.a. ogsé blive set pa, hvilke tilbud der er VISO- og KAS-leverandgrer.

1.2 Matrikellgse indsatser og videnscentre mv.

Afdekningen af tilbud pa det specialiserede socialomréade, der er omfattet af socialtil-
synet, vil blive suppleret af en oversigt over matrikellgse indsatser, videnscentre og lig-
nende, som ogsé er en vaesentlig del af indsatsen pa omrédet. Det kan fx vaere kommu-
nikationscentre for borgere med funktionsnedsattelser og psykologbehandling og te-
rapiforlgb knyttet til bestemte/afgraensede problematikker pa berneomradet. Oversig-
ten skal belyse de specialiserede sociale indsatser, der rundt i landet tilbydes til barn,
unge og voksne med behov herfor, og som ikke ydes i botilbud eller dggninstitutioner
mv., hvor borgeren bor i en kortere eller laengerevarende periode. Oversigten vil blive
udarbejdet pa baggrund af eksisterende viden og information, herunder med input fra
evalueringens folgegruppe og andre interessenter.

2. Afdeekning af mélgrupper

I afdaekningens del 2 udarbejdes der pa baggrund af registerdata fra Danmarks Stati-
stik en kortleegning af modtagere af specialiserede sociale tilbud for at fa overordnet
viden om omrédets malgrupper. Afdeekningen vil bl.a. belyse:



e Antal modtagere af sociale indsatser, herunder bl.a. modtagere af forebyg-
gende foranstaltninger, anbringelser og efterveern til bern og unge, midlerti-
dige og leengerevarende botilbud til voksne samt botilbudslignende tilbud og
socialpaedagogisk stotte. Desuden opgeres antallet af brugere af kvindekrise-
centre, herberger og forsorgshjem samt personer i stofmisbrugsbehandling.
Endeligt ses der pé antallet af modtagere af aktivitets- og samveerstilbud, be-
skyttet beskaeftigelse og hjelperordninger (bl.a. BPA) efter serviceloven.

e Udviklingen i antallet af modtagere af sociale indsatser de senere &r.

e Kon, alder og herkomst for modtagerne.

e Modtagernes fordeling pd mélgrupper baseret p4 kommunernes vurdering af
typen af behov/funktionsnedsattelse. Malgrupperne omfatter hhv. fysisk
funktionsnedsattelse, kognitiv funktionsnedsettelse, psykiske vanskeligheder
og socialt problem (sidstnavnte omfatter kun voksenomrédet).

3. Afdeekning af det specialiserede socialomrédes strukturelle opbygning

I afdaekningens del 3 belyses den nuvaerende strukturelle opbygning af det specialise-
rede socialomrade. Dette bl.a. for at sikre et solidt fundament for at se pa omréadets
fremadrettede opbygning. Der vil ogsi i relevant omfang blive set pa snitfladerne til
ovrige sektorer, herunder psykiatrien.

Afdzkningen af den strukturelle opbygning af det specialiserede socialomrade omfat-
ter en afdeekning af folgende elementer:

e Den nuvarende overordnede struktur og opgavefordeling pa omradet mellem
kommuner og regioner mv.

e Tilbuddenes finansiering.

e Kommunernes visitation til de specialiserede sociale tilbud, herunder belyser
Ankestyrelsen i en analyse kommunernes overvejelser ved visitation af bor-
gere til sociale tilbud. Derudover ses ogsa pa omfanget af kommunernes an-
vendelse af botilbud uden for egen kommune.

e Betydningen af de samlede gkonomiske incitamenter for kommunernes prio-
riteringer, herunder betydningen af udligning.

e Nuvarende mekanismer til at sikre specialisering og kvalitet i indsatsen. Her
ses bl.a. pa socialtilsynet, VISO, den nationale koordinationsstruktur i Social-
styrelsen (NATKO) og rammeaftalerne mellem kommuner og regioner.

Afdekningen vil inddrage viden fra det nye og faelles samarbejde om det specialise-
rede voksenomrade, som regeringen og KL aftalte med aftalen om kommunernes gko
nomi for 2020 og den aftalte fortsattelse i aftalen for 2021.

Endelig vil afdeekningens resultater blive sat i et internationalt perspektiv gennem en
analyse af opbygningen af det specialiserede socialomrade i Sverige, Norge og Dan-
mark, som VIVE udarbejder for Social- og Indenrigsministeriet.



Enhed
Handicap

Dato
19-06-2020

Projektbeskrivelse for spor 2 i evalueringen af det specialise-
rede socialomrade: Udarbejdelse af model for opggrelse af
specialiseringsgrad pa socialomradet

Indledning
Regeringen har ivaerksat en evaluering af det specialiserede socialomrade.

Evalueringen gennemfgres i tre spor. I denne projektbeskrivelse gennemgéas evalue-
ringens spor 2, der omhandler udarbejdelse af en model for specialiseringsgrad i til-
bud pa det specialiserede socialomrade.

Spor 2 gennemfares i 2020-21.

Leverancer

Formaélet med spor 2 er gennem en pilotafprevning at udarbejde og afpreve en over-
ordnet model for, hvordan man kan opgere og definere specialiseringsgrad for tilbud
til malgrupperne pa det specialiserede socialomrade. P4 den baggrund skal der efter-
folgende ske en udbredelse af modellen med henblik pa. specialeplanlegning pa det
specialiserede socialomrade i relevant omfang. Et afgerende element i udarbejdelsen
af modellen vil veere inddragelse af vidensmiljoer, fagpersoner og interessenter med
ekspertise inden for de forskellige mélgrupper pa det specialiserede socialomrade.
Inddragelsen vil ske savel i processen med udarbejdelse af den generelle model, som
nar der mere specifikt skal ses pa enkelte malgrupper, og vil blive tilrettelagt med in-
spiration fra den proces, der 14 til grund for indferelse af specialeplanleegning pa sund-
hedsomrédet.

Spor 2 indeholder tre delleverancer:

1. Udarbejdelse af generel model for opggrelse af specialiseringsgrad
2. Afprovning af modellen for to mélgrupper
3. Evaluering af modellen

Ad. 1 Udarbejdelse af en generel model for opgarelse af specialiseringsgrad

Der findes i dag ikke konsolideret og samlet viden om, hvad der udger en specialiseret
eller hgjt specialiseret indsats til specifikke malgrupper pa socialomréidet. Udarbejdel-
sen af den generelle model har derfor til formaél at beskrive en systematisk proces for,
hvordan viden kan indsamles og handteres med henblik pa at sikre den rette viden til
at beskrive den rette indsats og rette specialiseringsgrad til en méalgruppe. Modellen vil
skulle:

e Indeholde en generisk procesplan for udarbejdelse af en beskrivelse for en
malgruppe, hvor det sikres, at den rette viden indhentes bl.a. ved inddragelse



af eksperter, interessenter, indhentning af information og vurdering af tilbud
(besog).

e Pege pa en raekke parametre, der vurderes afgerende for at vurdere et tilbuds
specialiseringsgrad.

Malgrupperne pa det specialiserede socialomrade er meget forskellige ift. hvilke typer
statte og hjeelp, de har brug for, ligesom der ogsa inden for de enkelte mélgrupper er
stor forskel pa de individuelle behov. Den generelle model skal tage hgjde for denne
forskellighed.

Ad 2 Afprgvning af modellen for to malgrupper
Den generelle model afprgves pa to malgrupper. Malgrupperne udvelges, si de afspej-

ler bide spredningen imellem og inden for malgrupperne pé det specialiserede social-
omréde. For at sikre en vis volumen og derved styrke generaliserbarheden i afprgvnin-
gen er det en overordnet preemis for malgruppeudvalgelsen, at der udvaelges to mal-
grupper, der dekker over en vaesentlig del af tilbudslandskabet. Der skal derfor udveel-
ges en stor og en mellemstor malgruppe malt pa antallet af tilbud pa Tilbudsportalen,
der leverer indsatser til de respektive malgrupper. En raekke gvrige hensyn vil derud-
over skulle inddrages i forhold til det endelige valg af malgrupper.

Afprevningen gennemferes i to trin:

2.1 Beskrivelse af specialiseringsgraden for de to malgrupper

Med afprevningen skal mélgruppens behov beskrives og gradueres. Dvs. at beskrivel-
sen skal belyse hele spektret af borgere i malgruppen, sddan at bade enkle” og meget
komplicerede behov afdaekkes. I forleengelse heraf skal det fastleegges, hvilken indsats
og specialiseringsgrad der pa den baggrund er ngdvendig at have i de forskelige ind-
satser (herunder matrikellgse) og tilbud. Den viden, som findes bredt i Socialstyrelsen,
inddrages i arbejdet, men der vil vaere et vaesentligt behov for kvalificering af denne vi-
den ved brug af eksperter pa omradet. Arbejdet vil omfatte:

e Beskrivelse af den eksisterende viden om malgruppen i Socialstyrelsen

e  Workshops, interviews og/eller skriftligt bidrag fra forskere, VISOs leve-
randgrnetvaerk, socialtilsynene, eksperter og fagpersoner med viden om
maélgrupperne samt relevante interesseorganisationer pa omradet.

e Beskrivelse af mélgruppens behov for indsatser pa forskellige specialise-
ringsgrader og tilhgrende krav til bAde de konkrete tilbud og indsatser
(dette pa baggrund af en raekke parametre, der vurderer tilbuddets specia-
liseringsgrad jf. del 1 ovenfor).

e Spoageskemaundersggelse blandt tilbud til malgruppen for at undersgge
specialiseringsgraden i tilbuddene.

2.2 Vurdering af tilbuds specialiseringsgrad

For at teste beskrivelserne, jf. trin 2.1, for de to malgrupper besgges og vurderes ca.
100 tilbuds specialiseringsgrad i forhold til gradueringerne defineret i beskrivelserne.
Der tages udgangspunkt i, at der for hver mélgruppe vurderes en vis del af alle tilbud
for pd den made at kunne afspejle bredden i tilbuddene. Den indhentede information i
sporgeskemaer mv. anvendes som supplement til vurderingerne og kan indga i udveel-
gelsen af tilbud.



Vurderingen af tilbuddene foretages dels ved indhentning af oplysninger fra tilbud-
dene samt vurdering heraf og dels ved besgg under hensyntagen til en geografisk daek-
ning. Det tilstraebes, at den konkrete vurdering af de forskellige tilbuds specialiserings-
grad foretages af Socialtilsynene.

Ad 3 Evaluering

Pé baggrund af erfaringerne fra pilotprojektet evalueres modellen. Erfaringerne herfra
inklusiv overvejelser om udbredelse og forankring af modellen vil blive inddraget i
evalueringens spor 3 vedr. initiativer til sikring af specialisering og kvalitet pa det
specialiserede socialomrade.



Socialstyrelsen

Enhed: Kommissorium for Planlaegningsudvalget for en generel mo-

Socialtilsyn og

National keordination — dJe| for beskrivelse af specialiseringsniveauer (spor 2)

Sagsnr.:

2020 - 9267 Formal
Dato: Formalet med Planleegningsudvalget i social- og indenrigsministeriets evaluering af
26. august 2020 det specialiserede socialomrade (spor 2) er at radgive Socialstyrelsen som led i udar-

bejdelse, afprgvning og evaluering af en generel model for beskrivelse af specialise-
ringsniveauer med fokus pa faglige og organisatoriske konsekvenser pa lokalt niveau i
kommuner og regioner.

Baggrund

Social- og indenrigsministeren igangsatte den 26. juni 2020 en evaluering af det spe-
cialiserede socialomrade. Evalueringen bestar af tre parallelle spor: 1) afdeekning af
det specialiserede socialomrade, 2) model for beskrivelse af specialiseringsniveauer
med henblik pa specialeplanlagning og 3) initiativer, som understatter specialisering
og kvalitet.

| spor 2 skal der udarbejdes en generel model for opggarelse af specialiseringsgrad,
der skal afprgves pé to specifikke malgrupper (borgere med erhvervet hjerneskade og
borgere med autisme). Denne opgave ligger hovedsageligt i Socialstyrelsen, og som
led i udarbejdelsen inddrager styrelsen en raekke interessenter med henblik pa fagligt
at kvalificere udarbejdelsen, afprgvningen og evalueringen af modellen.

Planlzegningsudvalget for spor 2 har til opgave at radgive Socialstyrelsen om faglige
og organisatoriske konsekvenser pa lokalt niveau i kommuner og regioner for der-
igennem at kunne bidrage til, at modellen pa sigt kan forankres.

Planleegningsudvalget tiltreeder pr. 1. september 2020 og fratraeder igen medio 2021.

Herudover nedsaettes Det Radgivende Udvalg for spor 2, der radgiver Socialstyrelsen
i forhold til det faglige grundlag for beskrivelse og indplacering af malgrupper, indsat-
ser og tilbud pa forskellige specialiseringsniveauer, herunder fastlaeggelse af krav til
tilbud pa de forskellige niveauer. Endvidere nedszettes to specialistgrupper for hen-
holdsvis borgere med erhvervet hjerneskade og borgere med autisme, der skal bidra-
ge til og kvalificere beskrivelserne af de to pilotmalgrupper.

Sammensatning
Formandsskabet for Planlaegningsudvalget varetages af Socialstyrelsen.
Derudover udpeges repreesentanter for falgende organisationer:

En repraesentant fra Selveje Danmark

En repreesentant fra LOS — Landsorganisationen for sociale tilbud

En repraesentant fra FADD — Foreningen af Dggn og Dagtilbud

En repraesentant fra Socialt Lederforum

Fem repraesentanter fra regionerne (Region Nordjylland, Region Midtjylland,
Region Syddanmark, Region Sjeelland og Region Hovedstaden)

e Fem repraesentanter fra kommunernes respektive tveerkommunale samarbej-
der (Den Administrative Styregruppe i Nordjylland (DAS), Den Administrative
Styregruppe for Social- og Specialundervisningsomradet i den midtjyske regi-
on (DASSOS), Socialdirektarforum i Syddanmark, Styregruppen RS17 i Sjeel-
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land og Embedsmandsudvalget for Socialomradet og Specialundervisning i
Hovedstaden)

o Fem repraesentanter fra socialtilsynene (Socialtilsyn Nord, Socialtilsyn Midt,
Socialtilsyn Syd, Socialtilsyn @st og Socialtilsyn Hovedstaden)

Hvis et medlem udtraeder af Planlaegningsudvalget for spor 2, skal den respektive
organisation snarest udpege en ny repreesentant, som kan indtraede som nyt medlem.
Dette skal meddeles til udvalgets sekretariat. Hvis et medlem af Planlaegningsudvalget
for spor 2 bliver forhindret i at deltage i et mgde, kan den pageeldende organisation
lade en anden repraesentant deltage i det konkrete mgdet. Dette skal meddeles til
udvalgets sekretariat.

Vederlag

Medlemmer af Planleegningsudvalget for spor 2 modtager ikke vederlag for sit virke i
udvalget. Medlemmerne kan fa daekket transportudgifter foroundet med medeafviklin-
gen efter geeldende regler i staten.

Kompetence

Planleegningsudvalget for spor 2 radgiver Socialstyrelsen som led i udarbejdelsen,
afprgvningen og evalueringen af en generel model for opggrelse af specialiserings-
grad med fokus pa faglige og organisatoriske konsekvenser pa lokalt niveau i kommu-
ner og regioner. Udvalget har ikke formel beslutningskompetence.

Mgdevirksomhed

Pa udvalgsmgderne deltager udvalgets formand, medlemmer og udvalgets sekretari-
at. Formanden leder mgderne. Formanden kan aflyse et made, hvis formanden finder,
at der ikke er behov for at afvikle mgdet.

Mgderne forventes som udgangspunkt afviklet som fysiske mgder i Socialstyrelsen i
Odense.

Sekretariatsbetjening

Socialstyrelsen varetager sekretariatsbetjeningen af Planleegningsudvalget for spor 2,
der blandt andet omfatter udarbejdelse af dagsordner og mgdereferater.Sekretariatet
udsender dagsorden og dertilhgrende materiale senest fire arbejdsdage forud for mg-
det. Sekretariatet udsender umiddelbart efter afviklingen af hvert magde et referat, der
kan betragtes som godkendt, hvis ingen af medlemmerne har fremsat indsigelser mod
referatet senest fire arbejdsdage efter udsendelsen.



KL’s pejlemaerker for regeringens kommende evaluering af handicapomradet
SAG-2019-05250 kanm

Baggrund

Regeringen har besluttet at iveerksaette en evaluering af den nuvaerende
planlaegning og organisering af handicapomradet i farste halvar 2020. Der er
brug for, at KL fastleegger pejlemaerker forud for evalueringen.

Der gares opmaerksom pa, at der, siden Socialudvalgets behandling af
sagen, er foretaget justeringer i sagsfremstillingens forste afsnit med henblik
pa at tydeliggare evalueringens ophaeng samt snitflader til andre
igangvaerende analyser pa omradet. Der er ikke aendret i sagens indstilling.

Indstilling
Det indstilles, at forslag til pejlemaerker for KL's interessevaretagelse ifm.
regeringens evaluering af handicapomradet godkendes.

Socialudvalget tiltradte indstillingen med falgende bemaerkninger:

— KL skal arbejde for at fordele, ulemper og muligheder ved forskellige
finansieringsmodeller afdeekkes, inden der tages stilling til, hvilken
finansieringsmodel, der er mest hensigtsmeessig

- KL i forbindelse med evalueringen skal lsegge afstand til begrebet
‘tillidskrise’ og i stedet tale om at ’styrke tilliden’ pa omradet.

Sagsfremstilling

Det fremgar af Finanslovsaftalen for 2020, at regeringen i farste halvar 2020
vil iveerksaette en evaluering af den nuvaerende planlasgning og organisering
af handicapomradet med henblik pa at styrke indsatsen, den nationale
vidensdeling og sikre den mest hensigtsmasssige opgavefordeling mellem
kommuner og regioner. Evalueringen kommer bl.a. som fglge af den debat,
der fulgte den tidligere regerings udspil om sundhedsreform og regionernes
rolle pa det specialiserede socialomrade.

Sidelgbende med denne evaluering af handicapomradet er det i aftale om
kommunernes gkonomi for 2020 aftalt mellem KL og regeringen, at parterne
vil igangsaette et nyt og feelles samarbejde, hvor parterne i feellesskab skal
undersgge, hvad der ligger bag den store aktivitetsstigning, der har vaeret
pa socialomradet. Denne undersggelse skal danne grundlag for en bred
drgftelse af, hvordan indsatsen tilretteleegges og prioriteres mest
hensigtsmaessigt for forskellige malgrupper pa det samlede socialomrade.

Naervaerende sag vedragrer evalueringen af handicapomradet. Evalueringens
design, proces og den gkonomiske ramme er ikke udmeldt. Meldinger tyder
dog pa, at der er tale om en omfattende afdaekning af det mest
specialiserede socialomréade. Dvs. ikke alene borgere med fysiske og



psykiske handicap, men ogsa borgere med seerlige sociale problemer, hvor
malgrupperne er meget sma og/eller malgrupper med komplekse behov,
som har behov for en faglig specialviden. Der peges pa lgsningsmodeller
inspireret af sundhedsomradets specialeplanlaegning.

Sekretariatet foreslar felgende pejlemaerker for KL's dialog om evalueringen
af handicapomradet:

1. Evalueringen skal afdeekke de oplevede udfordringer

KL hilser evalueringen velkommen. Evalueringen bgr afdaekke og svare pa
de udfordringer, der opleves pa omradet, og ikke pa forhand beslutte nye
modeller for organisering, finansiering og visitation. Evalueringen kan ikke
omfatte alle problemstillinger i forhold til den oplevede tillidskrise pa
handicapomradet.

Indsatserne i kommunerne favner bredt og rummer borgere med meget
varierende problematikker. Stadig flere s@ger hjaelp og stgtte fra
kommunerne.

Evalueringens fokus ma vaere borgere med behov for hgjt specialiserede
indsatser, hvor der kun er fa borgere, eller hvor kompleksiteten af borgernes
problemstillinger kraever specialviden, herunder tveerfaglig viden.

2. Hgj kvalitet i den specialiserede indsats

KL @nsker, at evalueringen farst og fremmest fokuserer pa, at der sikres en
hgj kvalitet i den specialiserede indsats for den enkelte borger. Sociale
indsatser skal ikke veere ens for alle, men skal tilrettelaegges individuelt i
samarbejde med den enkelte borger og paregrende.

KL lzegger veegt pa, at der i den hgijt specialiserede indsats er de rette
faglige kompetencer, kvalificerede faglige miljger og god faglig ledelse.
Samtidig fordrer kvalitet i de hgjt specialiserede tilbud en samlet,
multidisciplineer og helhedsorienteret tilgang, der skaber sammenhaeng
mellem de forskellige indsatser for den enkelte borger. Kommunerne har de
bedste forudsaetninger for at seette fokus pa borgerens hele liv, hvor der er
sammenhang mellem fx uddannelse, beskaeftigelse, dagtilbud, fritidstilbud
og botilbud i teet tilknytning til naermiljg og sociale omgangskreds.

Det er centralt, at indsatser og tilbud pa det hgjt specialiserede niveau
bidrager til fortsat udvikling af faglig kvalitet, praksis og metode pa alle
specialiseringsniveauer. Rollen for Den nationale Videns- og
Specialradgivningsorganisation (VISO), i forhold til at understgtte
vidensmiljger og udbrede og forankre viden, bgr inddrages i evalueringen.

3. Samarbejde og koordinering - udvikling af tilbudsviften



Den fremtidige organisering og planlaegning skal fortsat give mulighed for
dynamisk udvikling af tilbudsviften i takt med udvikling i behov og
muligheder. Specialeplanlaegning kan ikke overfgres fra sundhedsomradet
til det specialiserede socialomrade. Fokus skal vaere pa vurdering af den
enkelte borgers funktionsevne snarere end diagnose. Kompleksitet kalder
bade pa hagjt specialiseret, tvaerfaglige/sektorielle indsatser og pa
sammenhang i indsatserne. En specialiseret indsats skal i langt de fleste
tilfeelde kombineres med en rehabiliterings- og inklusionstilgang, som
omfatter "det hele liv’. Nye modeller skal ikke skabe nye grézoner mellem
hajt specialiserede og specialiserede indsatser.

Der er ikke behov for at opfinde nye strukturer. De eksisterende
koordinations- og planlaegningsstrukturer med tvaerkommunalt samarbejde i
KKR og sociale rammeaftale samt nationalt Den Nationale Koordination,
VISO og Socialtilsyn er et velfungerende fundament for udvikling og
koordinering. KL arbejder for, at kommunerne i hgjere grad skal forpligte sig
til og tager ansvar for at samarbejde om og udvikle tilbudsviften i regi af
rammeaftalerne og pa tveers for det mest specialiserede socialomrade.

4. Finansiering

Takstfinansieringen har vist sig som et godt fundament for at sikre fortsat
dynamik og omstilling pa omradet og samtidig understotte
omkostningseffektiv drift. Der er allerede i dag mulighed for lokalt at aftale
andre finansieringsmodeller, som der kan arbejdes med at udvikle.

Fremtidige finansieringsmodeller ma bygge pa et hovedprincip om, at den,
der bestiller, ogsa betaler, sa der fortsat er et grundlag for at kunne styre
omradet. Det skal sikres, at saerlige finansieringsformer for hgijt
specialiserede indsatser ikke udhuler indsatsen for de mange borgere, der
har brug for sociale indsatser.

Beslutning
Bestyrelsen tiltradte indstillingen med Socialudvalgets bemaerkninger.



Sagsnr.:
2020 - 9266

Dato:
18. september 2020

Socialstyrelsen

Referat fra mgde i Det Radgivende Udvalg for

spor 2

Dato og tidspunkt 10. september 2020 kl. 9:30-12:00

Sted og lokale Comwell H. C. Andersen, Claus Bergs Gade 7, 5000
Odense C (lokale BC)

Indkaldte deltagere .

Signe Maria Christensen (Social- og Indenrigsministeri-
et)

Tanja Popp (Sundhedsstyrelsen)

Janet Samuel (KL)

Lise Plougmann Willer (Esbjerg Kommune — udpeget af
KL)

Mikkel Lambach (Danske Regioner)

Dorte Juul Hansen (Region Nordjylland — udpeget af
Danske Regioner)

Jan Bartholomeaeussen (Dansk Erhverv)

Kare Skarsholm (Dansk Erhverv)

Lotte Lyhne (Socialpsedagogernes Landsforbund)

Ditte Brandum (Dansk Socialradgiverforening)

Nanna Mgrch (FOA)

Thorkild Olesen (Danske Handicaporganisationer) +
ledsager Linda Kilskou Bendix

Birgitte Hysse Forchhammer (Hjernesagen — udpeget af
Danske Handicaporganisationer)

Leif Olsen (VIVE)

Niels Arendt Nielsen (Socialstyrelsen)

Henrik Frostholm (Socialstyrelsen)

Hanne Kristensen (Socialstyrelsen)

Kenneth Elmegaard (Socialstyrelsen)

Afbud Janet Samuel (Katrine Magelund Ngrtoft deltog i Janets
fraveer), Ditte Brgndum (Henrik Egelund Nielsen deltog i
Dittes fraveer) og Leif Olsen.

1. Velkommen

Vicedirektgr i Socialstyrelsen Niels Arendt Nielsen bgd velkommen, og de fremmgdte

preesenterede sig selv kort.

2. Evalueringen af det specialiserede socialomrade (ESS)
Socialstyrelsen redegjorde for evalueringen af det specialiserede socialomrade (ESS)

0g dens tre spor:

1. Afdeekning af det specialiserede socialomrade
2. Model for beskrivelse af specialiseringsniveauer med henblik pa specialeplan-

leegning

3. Lasningsforslag til at sikre specialisering og kvalitet pa det specialiserede so-

cialomrade

Spor 1 og 3 bliver varetaget af Social- og Indenrigsministeriet, mens modeludviklingen
i spor 2 bliver varetaget af Socialstyrelsen. Det Radgivende Udvalg har til opgave at
radgive styrelsen som led i arbejdet med spor 2.
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3. Organisering og proces for evalueringens spor 2
Socialstyrelsen redegjorde for organiseringen af spor 2:

e Ministerens fglgegruppe bliver inddraget i drgftelser af konkrete resultater i
evalueringen (spor 1 og 2) og i udarbejdelsen af Ilgsningsforslag (spor 3).

e Det Radgivende Udvalg radgiver Socialstyrelsen om det faglige grundlag for
beskrivelse og indplacering af malgrupper, indsatser og leverandgrer pa de
forskellige specialiseringsniveauer.

e Planlaegningsudvalget radgiver Socialstyrelsen om faglige og organisatoriske
konsekvenser i kommuner og regioner.

e Specialistgrupperne bidrager til udarbejdelsen af beskrivelser af pilotmalgrup-
perne og til malgruppespecifikke vejledninger for leverandgrindplaceringen.

Det bemaerkes, at ingen i Det Radgivende Udvalg havde nogen bemaerkninger til det
udkast til kommissoriet, der var udsendt forud for mgdet.

Derudover gjorde Socialstyrelsen rede for processen for spor 2 og berettede, at Det
Réadgivende Udvalg vil blive inddraget i alle dele af processen frem mod medio 2021.

4. Generel model for beskrivelse af specialiseringsniveauer

Socialstyrelsen preesenterede hovedlinjerne i et forelgbigt udkast til en generel model
for beskrivelse af specialiseringsniveauer. Udkastet omfatter en grundleeggende for-
staelse af, at specialisering pa socialomradet bliver til i et samspil mellem en malgrup-
pes seerlige behov, den specialiserede indsats, der kan imgdekomme behovet, og de
parametre, der skal veere opfyldt for, at specialiseringen kan udvikles og opretholdes.

En generel model vil i projektperioden blive afprgvet pa tre pilotmalgrupper, nemlig
bgrn, unge og voksne med henholdsvis autisme, erhvervet hjerneskade og synsned-
seettelse.

En malgruppe eller en delmalgruppe og dens seerlige problemstillinger beskrives ud
fra malgruppens kompleksitet og malgruppens starrelse. Den sociale indsats, der kan
imgdekomme malgruppens behov, kan beskrives ud fra sammensaetningen af ydelser
og foranstaltninger samt det faglige indhold. Der blev spurgt til, om og hvordan eksi-
sterende viden om malgrupper vil blive inddraget, og Socialstyrelsen redegjorde for, at
eksisterende viden dels sgges inddraget gennem inddragelse af fagpersoner i specia-
listgrupper og dels gennem eksempelvis systematiske vidensafdaekninger foretaget af
VIVE.

Socialstyrelsen preesenterede desuden et forelgbigt bud pa, hvilke parametre der skal
veere til stede hos leverandgrer af sociale indsatser for, at specialisering kan udvikles
og opretholdes: praksiserfaring, faglig aktivitet, uddannelsesmeessige kompetencer,
samarbejdsformer, fagmiljg, vidensudvikling, metoder og faglige tilgange samt fysiske
rammer, hjeelpemidler og velfeerdsteknologi.

Modellens overordnede linjer blev diskuteret i Det Radgivende Udvalg, og der var en
grundleeggende opbakning til de forelgbige overvejelser om forstaelsen af specialise-
ring pa socialomradet. Det radgivende Udvalg betonede endvidere vigtigheden af at
fokusere pd sammenhaeng mellem indsatser pa forskellige ressortomrader og vigtig-
heden af, at viden pa det specialiserede socialomrade er tilgeengelig og bringes i spil
pa tveers af leverandgrerne pa omradet. Udvalget papegede ogsa en raekke forud-
seetninger for udvikling og opretholdelse af specialisering, herunder retningslinjer for
udredning og visitation samt finansieringsstrukturer.

Socialstyrelsen anerkender, at der kan vaere en sammenheang mellem specialisering
pa socialomradet og disse forhold. Socialstyrelsen oplyste sammen med Social- og



Side 3

Indenrigsministeriet, at forhold vedrgrende visitation og finansiering vil skulle adresse-
res i forbindelse med fremsaettelsen af konkrete Igsningsforslag i evalueringens spor
3, og at det séledes ligger uden for den konkrete opgave i spor 2.

5. Kommende mader i Det Radgivende Udvalg
Det naeste mgde i Det Radgivende Udvalg finder sted den 25. november 2020, og der
vil derudover blive planlagt to mader i foraret 2021.

6. Eventuelt
Ingen bemaerkninger.
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Eventuelt

Socialstyrelsen 18. september 2020
Mgade i Det Radgivende Udvalg den 10. september 2020



Ad 1. Velkommen

* Velkomst ved vicedirektgr Niels Arendt Nielsen
« Kort preesentationsrunde

Socialstyrelsen 18. september 2020
Mgade i Det Radgivende Udvalg den 10. september 2020



Ad 2. Evalueringen af det specialiserede
socialomrade (ESS)

* Spor 1: Afdeekning af det specialiserede socialomrade
« Spor 2: Model for beskrivelse af specialiseringsniveauer med henblik pa
specialeplanleegning

 Spor 3: Lagsningsforslag til at sikre specialisering og kvalitet pa det
specialiserede socialomrade

Socialstyrelsen 18. september 2020

Mgade i Det Radgivende Udvalg den 10. september 2020



Ad 3. Organisering af og proces for
evalueringens spor 2

Falgegruppe for
evalueringen

Det Radgivende Planlaegnings-
Udvalg udvalget

Faglig Specialist- Faglig Specialist-
gruppe gruppe

Erhvervet hjerneskade Autisme

Socialstyrelsen

Socialstyrelsen 18. september 2020
Mgde i Det Radgivende Udvalg den 10. september 2020



Ad 3. Organisering af og proces for
evalueringens spor 2

« Draftelse af udkast til kommissorium for Det Radgivende Udvalg

- Det Radgivende Udvalg for spor 2 har til opgave at radgive
Socialstyrelsen om det faglige grundlag for beskrivelse og indplacering
af malgrupper, indsatser og tilbud pa forskellige specialiseringsniveauer,
herunder fastleeggelse af krav til tiloud pa de forskellige niveauer pa
nationalt niveau.

- Det Radgivende Udvalg tiltreeder pr. 1. september 2020 og fratraeder
igen medio 2021.

Socialstyrelsen 18. september 2020
Mgade i Det Radgivende Udvalg den 10. september 2020



Ad 3. Organisering af og proces for
evalueringens spor 2

Generel model beskrivelse af
specialiseringsniveauer (oktober 2020)

Malgruppebeskrivelser (december 2020)

Socialtilsynenes indplacering af tilbud
(marts 2021)

Evaluering af generel model (april 2021)

Justering af generel model (maj 2021)

Socialstyrelsen 18. september 2020
Mgde i Det Radgivende Udvalg den 10. september 2020



Ad 4. Generel model for beskrivelse af
specialiseringsniveauer

« Hovedkomponenter i den generelle model
- Forstaelse af specialisering pa socialomradet
- Beskrivelse af specialiseringsniveauer
- Beskrivelse af malgruppers problemstillinger og indsatsbehov
- Indplacering af tilbud

* | udarbejdelsen af den generelle model er der blandt andet hentet
inspiration fra:
- Specialeplanleegning pa sundhedsomradet (fx “avelse gar mester’)
- Den nationale koordinationsstruktur (fx fokus pa robuste fagmiljger)
- Kvalitetsmodellen for socialtilsynet (fx systematik ift. en generel model)

Socialstyrelsen 18. september 2020
Mgade i Det Radgivende Udvalg den 10. september 2020



Ad 4. Generel model for beskrivelse af
specialiseringsniveauer

« Forelgbigt arbejder vi ud fra, at specialisering pa socialomradet kan
afdeekkes ved at stille og besvare fglgende spagrgsmal:

- Hvad kendetegner malgruppen og dens seerlige problemstillinger og
behov?

- Hvad kendetegner den sociale indsats, der kan imgdekomme dette
behov?

- Hvad skal veere tilstede for, at den sociale indsats kan udvikles og
opretholdes med det rette niveau af specialisering?

Let specialiseret Moderat specialiseret Hgijt specialiseret
Malgrupper
Indsatser
Leverandgrer
Socialstyrelsen 18. september 2020

Mgade i Det Radgivende Udvalg den 10. september 2020



Ad 4. Generel model for beskrivelse af
specialiseringsniveauer

* Forelgbige bud pa parametre til beskrive malgruppens problemstillinger:

- Malgruppekompleksitet — jo mere komplekst, desto hgjere
specialiseringsniveau

- Malgruppens starrelse — jo mindre en malgruppe, desto hgjere
specialiseringsniveau

Let specialiseret Moderat specialiseret Hgijt specialiseret
Ma&lgruppekompleksitet Fa afgraensede En eller flere En seerlig sveer
funktionsnedseettelser eller funktionsnedseettelser eller funktionsnedseettelse eller en
sociale problemer. sociale problemer. saerlig sammensaetning af

flere funktionsnedseettelser
eller sociale problemer.

M&lgruppens starrelse De f!este kommuner kan Starre eller udvalgte;\ Fa koommuner alene kan
opna et underlag for at kommuner kan opna et opna et underlag for at
udvikle og opretholde underlag for at udvikle og udvikle og opretholde den
indsatser til egne borgere. opretholde den sociale sociale indsats til egne
indsats til egne borgere. borgere i malgruppen.
Socialstyrelsen 18. september 2020

Mgade i Det Radgivende Udvalg den 10. september 2020



Ad 4. Generel model for beskrivelse af
specialiseringsniveauer

* Forelgbige bud pa parametre til beskrive den sociale indsats:
- Sammensaetning af ydelser
- Fagligt indhold

Let specialiseret Moderat specialiseret Hgijt specialiseret

Sammensztning af En eller fa enkeltstdende En sammenseetning af flere  En seerligt tilrettelagt

ydelser ydelser. ydelser i en integreret sammenseaetning af flere

indsats. ydelser i en integreret
indsats.

Fagligt indhold Malgruppespecifikke Malgruppespecifikke Malgruppespecifikke
kompetencer, metoder, kompetencer, seerligt kompetencer, seerligt
fysiske rammer, hjeelpemidler tilpassede metoder og tilpassede metoder og fysiske
og velfaerdsteknologi. fysiske rammer samt rammer samt anvendelse af

anvendelse af avancerede seerligt avancerede
hjeelpemidler og hjeelpemidler og
velfeerdsteknologi. velfeerdsteknologi.

Socialstyrelsen 18. september 2020

Mgade i Det Radgivende Udvalg den 10. september 2020



Ad 4. Generel model for beskrivelse af
specialiseringsniveauer

 Hvad skal veere tilstede hos leverandgrer af indsatsen?

« Forelgbige bud pa parametre:

Praksiserfaring

Faglig aktivitet

Uddannelsesmaessige kompetencer
Samarbejdsformer

Fagmiljg

Vidensudvikling

Metoder og faglige tilgange

Fysiske rammer, hjeelpemidler og velfeerdsteknologi

Socialstyrelsen 18. september 2020
Mgade i Det Radgivende Udvalg den 10. september 2020



Ad 4. Generel model for beskrivelse af
specialiseringsniveauer

« Der er i udveelgelsen af parametrene lagt veegt pa, at de meningsfuldt kan:
- gradueres fra let til hgjt specialiseret,
- operationaliseres i en beskrivelse af den konkrete malgruppe, og
- konstateres og dermed omseettes i et redskab til socialtilsynene.

Socialstyrelsen 18. september 2020

Mgade i Det Radgivende Udvalg den 10. september 2020



Ad 5. Kommende mgader i Det Radgivende
Udvalg

» Det naeste mgde i udvalget er den 25. november 2020.
 1-2 mader i foraret 2021.

Socialstyrelsen 18. september 2020
Mgade i Det Radgivende Udvalg den 10. september 2020



Ad 6. Eventuelt

» Frokost to go kl. 12:00

Socialstyrelsen 18. september 2020
Mgade i Det Radgivende Udvalg den 10. september 2020



Nyhedsbrev - Fremskudt funktion

Til samarbejdspartnere ‘ -

September 2020

Fremskudt funktion ggr status pa projektet efter en sommerperiode med fokus pa samarbejdsaftaler
med frivillige organisationer samt kommende mgder mellem samarbejdspartnerne i Fremskudt funktion
i hver kommune. Projektet har derudover indsamlet data, som giver et overblik over arsagerne til, at
sager ender pa sparringsmgder.

Arsager til sager pa sparringsmgder

Fremskudt funktion har i Igbet af projektperioden haft godt 400 sager til drgftelse pa koordinerende sparringsteams.
Projektgruppen har registreret hver enkelt sag, og det er derfor nu muligt at fa et overblik over, hvilke tegn pa mistrivsel
der er arsagen til, at en sag kommer pa et sparringsmgde.

Arsag til at sagen kommer pa sparringsmgde
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*data pr. 24. august 2020. Opggrelsen viser den primaere mistrivselsdarsag til, at sagen behandles. For nogle
bgrn kan der vaere en anden underliggende drsag eller diagnose, som er noteret i sagen.

... Psykiatrien|
Region Syddanmark REQIOI’] Syddanmark



Nyhedsbrev - Fremskudt funktion

Til samarbejdspartnere ‘ -

Ovennavnte tabel indikerer, at angst/depression, hgjt skolefraveer samt udadreagerende adfaerd er de hyppigste
arsager til, at en sag ender pa et sparringsmgde. Nar praktiserende laeger henviser en sag til Fremskudt funktion er
det disse tre arsager, der ses hyppigst. Fra kommuner samt b@grne- og ungdomspsykiatri er det ud over disse ogsa
diagnosespecifikke arsager.

Data fra projektet viser ogsa, at arsagen til mistrivsel varierer efter kgn og alder. Blandt 6-10-arige er udadreagerende
adfeerd den hyppigste arsag til, at en sag ender pa et sparringsmgde. Blandt 11-14-3arige er arsagen skolefravaer, mens
det for 15-18-arige er angst/depression. Hgjt skolefraveer er omtrent ligeligt fordelt mellem drenge og piger, mens
angst/depression ses hyppigst hos piger og udadreagerende adfaerd hyppigst hos drenge.

Mistrivsel blandt henholdsvis drenge og piger
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*data pr. 24. august 2020. Fordeling af mistrivsel blandt drenge og piger.

Samarbejdsmgder med kommuner

| Igbet af efteraret afholder Fremskudt funktion mgder med de syddanske kommuner. Formalet er at indsamle erfa-
ringer og undersgge, hvordan samspillet og arbejdsfordelingen er mellem kommunale og regionale fagfolk involveret
i projektet.

- | projektperioden har vi indtil videre set lokale forskelle bade i forhold til antal sager, hvilke aktiviteter der er i loka-
lomradet samt de typer af sager som kommunale og regionale fagfolk arbejder med i faellesskab. Vi glaeder os derfor
rigtig meget til at komme ud til de enkelte kommuner, sa vi kan blive klogere p3, hvad der fungerer, og hvad vi kan
forbedre i samarbejdet, fortzller Projektleder Tine Ngrgaard Langhoff.

| de enkelte kommuner er der stor forskel pa, hvor sagerne pa et sparringsmgde kommer fra. Med de lokale samarbe-
jdsmgder haber projektmedarbejderne p3, at de kan fa de gode erfaringer og historier frem i projektet, sa der pa sigt
kan blive skabt et endnu bedre samarbejde.

o Psykiatrien |
Region Syddanmark REQIOH Syddanmark



Nyhedsbrev - Fremskudt funktion

Til samarbejdspartnere ‘

Samarbejdsaftaler med frivillige organisationer

Fremskudt funktion har over sommeren drgftet samarbejdsmuligheder med flere frivillige organisationer, og nu har
dialogerne fort til konkrete samarbejdsaftaler med 5 organisationer. Fremskudt funktion har indgaet samarbejdsaftal-
er med BROEN Danmark, Girltalk, Headspace, Rgde Kors — familieven samt Ventilen, som til sammen har en raekke
frivillige tilbud, der deekker hele Region Syddanmark.

- Med aftalerne gnsker vi at saette fokus pa, hvad frivillighed kan tilbyde bgrn/unge i mistrivsel samt deres familier.
De frivillige organisationers aktiviteter er et rigtig godt supplement til professionelle tilbud, og sa kan de fungere som
brobygning til civilsamfundet og foreningslivet. Derfor er vi rigtig glade for samarbejdsaftalerne, fortzeller Frivillighed-
skoordinator Lotte Slot Jensen, som har vaeret med til at udarbejde aftalerne.

Ud over de 5 aftaler gnsker Fremskudt funktion at afprgve nye og mindre samarbejder, som udspringer af lokale
behov og initiativer. De mindre samarbejder bliver drgftet Isbende, og der er allerede indgaet en aftale med en lokal
organisation i Tender.

- Vi har indgaet en aftale med Selvhjzelp Sydvest, som har modtaget midler til at kunne uddanne 2 frivillige i ‘Bgrn og
Sorg’. Pa den made vil de frivillige have szerlige kompetencer til at kunne starte og varetage selvhjaelpsgrupper for
bgrn i sorg, forteller Lotte Slot Jensen.

Frivillige organisationer skal praesenteres pa sparringsmgder

| forleengelse af samarbejdsaftalerne skal de frivillige organisationer praesenteres for projektmedarbejderne.
Formalet er at ggre opmaerksom pa organisationerne og deres lokale tilbud, sa medarbejderne i projektet kan vejlede
foraeldre og bgrn/unge videre til de frivillige organisationer.

Samtidig skal praesentationen vise, hvordan de frivillige organisationer kan hjaelpe med at forebygge og fijerne mis-
trivsel med fritidsaktiviteter og sunde feellesskaber. Praesentationerne af de frivillige organisationer starter i Igbet af
efteraret.

Nyt foraeldrewebinar om angst & OCD
| oktober og november afholder Fremskudt funktion et webinar om angst & OCD henvendt til foreeldre med bgrn i
alderen 6-12 ar.

Pa webinaret mgdes foraeldre for at fa nye vaerktgjer og strategier til at handtere bgrnenes udfordringer. Samtidig kan
forzeldrene udveksle erfaringer og blive hgrt og forstaet af andre, som star i en lignende situation.

| ferste omgang kan 10 personer komme med pa webinaret. Forlgbet bestar af 4 kursusgange og ledes af projektme-
darbejder Tina Andersen.

... Psykiatrien|i

Region Syddanmark N Reqmn Syddanmark



Beslutningssag: Kommunernes gkonomiske forpligtelser i forhold til domfaeldte udviklingshaemmede
gronlandske og faergske borgere — fra mgde i KKR Sjzelland den 7. september 2020

Baggrund

Historisk har Grgnland betalt for de udviklingshaemmede borgere, de visiterer til Danmark med og uden
dom. Borgerne visiteres, da Grgnland ikke selv har tilbud, og Danmark jf. serviceloven er modtageforpligtet.
Historisk er opholdskommunen blevet til handlekommune, da de grgnlandske myndigheder ikke kan handle
i Danmark. Ved kommuneskift flyttede handleforpligtigelsen til ny kommune jf. retssikkerhedsloven.

Det tidligere Vestsjeellands Amt og Storstrgms Amt har veeret modtageamter for grgnlandske og feergske
udviklingsh&mmede borgere. Alle rammeaftalens parter er forpligtet til forsyning af pladser (se bilag 1).

Styregruppen for rammeaftalen anbefaler over for K17 og KKR, at der rejses en politisk sag i anledning af, at
de grgnlandske myndigheder har sendret praksis og afviser betaling for anbragte udviklingsheemmede
borgere, nar de far en dansk dom. K17 har drgftet sagen og anbefaler, at der arbejdes videre med
handlemulighed 1.

Indstilling

Det indstilles, at KKR Sjaelland tiltreeder, at der arbejdes videre med handlemulighed 1,
"betalingsforpligtelsen forbliver hos Grgnland/Feergerne”, der bl.a. indebaerer, at KL opfordres til at indga i
dialog med Social-og Indenrigsministeriet m.v. som beskrevet nedenfor i sagen.

Sagsfremstilling

De grgnlandske myndigheder har siden 2018 skiftet praksis, saledes at de nu ikke betaler for deres borgere,
der har faet en dansk dom. De grgnlandske myndigheder henholder sig til en fortolkningsskrivelse fra
Social- og Indenrigsministeriet i Danmark. Ankestyrelsen har efterfglgende den 4. februar 2020 truffet en
konkret afggrelse, som fastslar, at nar en grgnlandsk, udviklingsheemmet borger, der er anbragt i Danmark,
begar kriminalitet og dgmmes efter den danske lovgivning, sa bliver den grgnlandske borger en dansk
kommunal forpligtigelse. Vedrgrende Kofoedsminde er der en szerlig problemstilling, idet de grgnlandske
borgere ikke er omfattet af den objektive finansiering, Grgnland betaler taksten. Det er uafklaret, om
betalingen for borgeren overgar til objektiv finansiering, nar det bliver en dansk kommune der, som det ser
ud nu, bliver handle- og betalingsforpligtet.

Kernen i problemstillingen er, at der er konsensus mellem de grgnlandske myndigheder, Social- og
Indenrigsministeriet og Ankestyrelsen om, at det er en dansk kommune, der skal overtage handle- og
betalingsforpligtigelsen, nar en grgnlandsk, udviklingshaemmet borger far en dansk dom. Der er tale om
meget omfattende udgifter pr. borger. Saerligt de vestsjaellandske kommuner samt Lolland Kommune er
udsatte ift. at blive palagt de meget omfattende udgifter pr. borger, dels fordi de vestsjallandske



kommuner historisk har mange grgnlandske borgere, dels er Lolland Kommune beliggenhedskommune for
Kofoedsminde.

Jf. referat fra m@de mellem Social- og Indenrigsministeriet den 7. januar 2020 fremgar det at: Afsiges der en
dansk dom som fglge af (fornyet) kriminalitet, bliver sagen et dansk ansvar derefter. Den danske dom
udger grundlaget for deres ophold i Danmark. Er der tale om en borger, som har flyttet mellem kommuner
under Ipbende medvirken fra de grgnlandske myndigheder, vil det vaere den danske kommune, hvor
borgeren opholder sig pa tidspunktet for den danske dom, der bliver den ansvarlige kommune. Tilsvarende,
hvis borgeren- uden godkendelse fra den grgnlandske kommune — flyttes til et andet tilbud eller tilbuddet
2ndres, vil betalingsforpligtigelsen saledes overga til den danske kommune (se bilag 2).

Situationen kan give kommunerne et uhensigtsmaessigt incitament til at flytte grenlandske borgere til en
anden kommune eller til den sikrede institution Kofoedsminde inden domsafsigelsen.

Herudover affgder problematikken en raekke andre uafklarede spgrgsmal, fx:
— De grgnlandske udviklingshaeemmede borgeres retsstilling
— Finansiering af grenlandske domfaeldte borgere der er placeret pa Kofoedsminde (objektiv finansiering)

— Domfzldte udviklingsheemmede grgnlandske borgere er tilsyneladende ikke omfattet af
Grgnlandsbekendtggrelsen

— Tilbagesggningsreglerne mellem Grgnland og Danmark.

De enkelte kommuner, der er forpligtet til at modtage borgere fra Grgnland eller Feergerne, har ingen eller
kun meget begraenset indflydelse pa, om anbragte udviklingsheemmede begar ny kriminalitet i Danmark, og
det forekommer derfor ikke rimeligt, at sddanne haendelser skal pafgre enkelte kommuner omfattende
handle- og betalingsforpligtelser.

Forslag til handlemuligheder

Handlemulighed 1 — betalingsforpligtelsen forbliver hos Grgnland/Faergerne, der ikke selv har etableret de
ngdvendige tilbud.

— KL opfordres til at indga i dialog med Social- og Indenrigsministeriet om en lovaendring eller nyfortolkning
af geeldende lov, saledes det ikke bliver danske kommuner, der skal betale for domfaeldte grgnlandske
borgeres placering i Danmark efter ny dansk dom

— I denne dialog anbefales, at der tillige indgar overvejelser om den samlede generelle lovgivning, herunder
Grgnlandsbekendtggrelsen, der regulerer forpligtelser og samarbejdet mellem Danmark og Grgnland, for sa
vidt angar borgere, der er visiteret til sociale tilbud i Danmark



— Det anbefales, at der i dialogen ogsa er fokus pa den domfaldte, udviklingsh&emmede grgnlandske
borgers retsstilling og ikke alene handle- og betalingsforpligtelsen. Aktuelt ophgrer al kontakt og ansvar fra
de grgnlandske kommuner, nar der falder dansk dom.

Handlemulighed 2 — samtlige kommuner i Danmark indgar i modtage-/betalingsforpligtelsen over for
gronlandske/faergske udviklingsheemmede med ny dom.

— KL opfordres til at indga i dialog med Social- og Indenrigsministeriet om en a&ndring af modtage-
/betalingsforpligtelsen over for grgnlandske/faergske udviklingshaammede med ny dansk dom, hvor
samtlige kommuner i Danmark indgar i forpligtelsen og Igfter opgaven. Alternativt at det bliver en statslig
forpligtelse

— | denne dialog anbefales, at der tages kontakt til de gvrige KKR i Danmark, da der er kommuner i andre
dele af Danmark, der er i samme situation.

Vedlagte bilag:
— Bilag 1 — Grgnlandske, domfzeldte udviklingshemmede borgere

— Bilag 2 — Svar fra Ankestyrelsen af 1. juli 2020 til Lolland Kommune, hvori indgar referat af 7. januar 2020
mellem Social- og Indenrigsministeriet og Ankestyrelsen.

Beslutning

KKR Sjeelland tiltradte indstillingen.



Bilag 1.

Historisk har Grgnland betalt for de borgere de visiterer til Danmark med og uden dom. Borgerne
visiteres da Grgnland ikke selv har tilbud, og Danmark jf. serviceloven er modtagerforpligtet.
Historisk blev opholdskommunen til handlekommune, da de grgnlandske myndigheder ikke kan
handle i Danmark. Ved kommune skift skiftede handleforpligtigelsen til ny kommune jf.
retssikkerhedsloven.

Slagelse Kommune har mange grgnlandske borgere anbragt i kommunens botilbud for voksne
udviklingshaemmede (Slagelse er handlekommune for 24 grgnlandske borgere pr. 8. juni 2020), da
kommunen i forbindelse med kommunalreformen overtog de af amtets institutioner der var
beliggende i Slagelse Kommune. Historisk var det det tidligere Vestsjeellands Amt (Vestsjaellands
Amt overtog Andersvaenge ved udlaegningen af Statens Andssvageforsorg til amterne i 1980) der
var modtage amt for udviklingsheemmede grgnlaendere ligesom Storstrgms Amt var modtage amt
for udviklingshaemmede borgere fra Faergerne. Visitationen og samarbejdet mellem Grgnland og
Danmark omkring udviklingsheemmede borgere i Danmark blev varetaget i et taet samarbejde med
Danmarks Kontoret (Grgnlandsreprasentationen i Danmark) i Kgbenhavn. I 2009 kom der en ny
strukturreform i Grgnland, hvor 18 kommuner blev til 4 storkommuner. I den forbindelse blev
handicapomradet udlagt fra Selvstyret til kommunerne.

Alle rammeaftalens parter er forpligtet pa forsyning af pladser til borgere fra Grgnland og Feergerne
med vidtgdende handicap, der er visiteret til ophold i Danmark.

Borgere fra Grgnland har jf. den historiske tilknytning til Vestsjeelland Amt overvejende ophold i
botilbud i Slagelse, Kalundborg, Holbaek og Odsherred. Det er aftalt at de fire kommuner i
samarbejde intensiverer og koordinerer indsatsen for at skabe de bedst mulige levevilkar for
udviklingshaemmede borgere fra Grgnland i respekt for deres kulturelle baggrund.

De grgnlandske myndigheder har skiftet praksis, saledes at de nu ikke betaler for deres borgere,
der har f3et en dansk dom. De henholder sig til Ankestyrelsesafggrelse af 4. februar 2020 som
fastslar, at ndr en grenlandsk udviklingshaemmet borger der er anbragt i Danmark begar
kriminalitet og demmes efter den danske lovgivning sa bliver den grgnlandske borger en dansk
kommunal forpligtigelse.

Det betyder at:

e N3ar en udviklingshaemmet grgnlandsk borger der er visiteret af de grenlandske myndigheder
til botilbud i Danmark begar kriminalitet og far en dansk dom, s3 bliver borgeren med
nuvarende lovgivning en dansk udgift for den kommune, hvor den grgnlandske borger
opholder sig da kriminaliteten bliver begdet og omfattes ligeledes af dansk
handleforpligtigelse.

e Nar en udviklingsheemmet grgnlandsk borger med en grgnlandsk dom visiteres af de
grenlandske myndigheder, p& grund af manglende tilbud i Grgnland, til anbringelse i
botilbud i Danmark og borgeren begar ny kriminalitet, s@ ophaeves den gregnlandske dom nar
borgeren dsmmes efter dansk lovgivning. Herefter overgar den fulde handle- og
betalingsforpligtigelse til den kommune, hvor borgeren opholder sig da kriminaliteten blev
beg3et.

e Nar en dansk udviklingshaemmet borger far dom til anbringelse i sikret afdeling for
personer med vidtgdende psykiske handicaps (type 1 dom) anbringes personen pa Kofoeds



Minde som er beliggende i Lolland Kommune. En anbringelse pa8 Kofoeds Minde er objektiv
finansieret (udgiften fordeles mellem kommunerne pa baggrund af stgrrelse uanset hvor
meget tilbuddet anvendes). N&r en grgnlandsk udviklingsheemmet borger dgmmes efter
dansk lovgivning er den objektive finansiering ikke gaeldende da domfaeldte grgnlandske
borgere ikke er omfattet af grgnlandsbekendtggrelsen, hvorfor den danske kommune, hvor
pagaeldende er anbragt da kriminaliteten bliver begdet skal afholde den fulde udgift, ndr den
grgnlandske borger demmes til anbringelse pd Kofoeds Minde.



@ Ankestyrelsen

[ - -
Lolland Kommune
Jernbanegade 7
4930 Maribo
Att.: Lise Rasmussen
Henvendelse fra Lolland Kommune om grgnlandske domfzaeldte 1. juli 2020

borgere - jeres sags ID: 402923
J.nr. 19-56726

Vi har den 18. juni 2020 modtaget jeres brev, hvor I beder om en Cpr.nr.

generel fortolkning af pligten til at yde hjzelp og betalingspligten for

domfeeldte, udviklingsheemmede grgnlandske borgere, der pd baggrund Ankestyrelsen

af ny kriminalitet far en dansk dom. 7998 Statsservice
I oplyser, at I har modtaget et tilbagebetalingskrav fra en grgnlandsk Tel +45 3341 1200

kommune som fglge af, at borgeren har faet en dansk dom, der
ophaever den grgnlandske, og at mindst to andre danske kommuner
ligeledes har faet tilbagebetalingskrav.

ast@ast.dk
sikkermail@ast.dk

EAN-nr:

, . 57 98 000 35 48 21
Den 4. februar 2020 afgjorde vi i en sag, at den danske kommune, der

var opholdskommune pa tidspunktet for den danske dom, blev forpligtet Abningstid:

til at yde hjaelp og til at betale for denne hjalp. Det er jeres opfattelse, man-fre kl. 9.00-15.00
at denne afggrelse har betydning for de refusionskrav, som Grgnland nu

sender til danske kommuner.

I mener ikke, at det er hensigten med lovgivningen, at en kommune i
Danmark skal overtager udgifterne til en grgnlandsk borger, fordi
vedkommende har begdet personfarlig kriminalitet i Danmark.

I har mattet flytte to borgere fra Kofoedsminde pa baggrund af en
domsaendring uden, at det har veeret muligt at indgd aftale med de
grgnlandske myndigheder, og I har derfor veeret ngdsaget til at rejse
krav over for andre danske kommuner. I finder, at det er uforst%eligt, at
danske kommuner skal i en tvist om betalig for grgnlandske borgere.

Social- og Indenrigsministeriet og de grgnlandske myndigheder er enige
om, at bekendtggrelse nr. 647 ikke er tilstraekkeligt daekkende.



Grgnland har et klart gkonomisk incitament til, at den danske kommune
overtager udgiften, hvilket i sammenhaeng med Danmarks modtagepligt
efter serviceloven pafgrer den danske kommune betydelige og urimelige
udgifter. Et sddant aendret ansvar og omveeltning af den gkonomiske
forpligtelse vil efter jeres opfattelse kraeve ny lovgivning.

Vi bemaerker, at vi drgftede den beskrevne problemstilling med Social-
og Indenrigsministeriet pd et mgde i januar 2020. Vi henviser til
folgende notat fra mgdet som svar pa jeres henvendelse:

"Om: Mgde den 7. januar 2020

Deltagere:
e Kontorchef Anita Hgrby, Socialjura og International
e Kontorchef Signe Maria Christensen, Handicap
e Chefkonsulent Lone Larsen, Socialjura og International
e Fuldmaegtig Marie Bisgaard, Socialjura og International
e Fuldmeaegtig Laura Brogaard Poulsen, Handicap
e Kontorchef Lene Conrad, AST
e Souschef Christina Vestergaard Themsen, AST
e Chefkonsulent Christian Ougaard, Retsenheden, AST
e Specialkonsulent Gitte Knudsen Petersen, AST
e Chefkonsulent Susanne Fischer, AST

Indhold af drgftelser:

Ankestyrelsen redegjorde for problemstillingerne omkring
danske/grgnlandske kommuners pligt til at yde hjaelp til og/eller
betaling for "udviklingshaemmede” grgnlandske borgeres ophold
pa institutioner mv. kan opsta i flere situationer:

1. Anbringelse efter dom i Grgnland (type 1 dom)

2. Grgnlandske kommuners anbringelse af eller zendring af
foranstaltning for grgnlandske borgere, evt. med hjemmel i dom
(type 2 dom)

3. /Endring af foranstaltning i Danmark:

a. Ny dom i Danmark efter (ny) kriminalitet

b. Flytning fra en institution til en anden el.lign. uden den
grgnlandske kommunes medvirken

4. Udskrivning fra bosted i Danmark

Hidtil har det tilsyneladende vaeret praksis/opfattelsen, at
grgnlandske kommuner har skullet handle/betale efter regler
svarende til, hvad der ville geelde mellem danske kommuner.
Men Ankestyrelsen ser nu nogle sager, hvor grgnlandske
kommuner tilsyneladende har en anden opfattelse, hvilket fgrer
til, at danske kommuner - navnlig kommuner hvori der ligger
bosteder for udviklingshaeemmede - vil blive pafgrt yderligere
udgifter.



Ad bekendtggrelsens anvendelsesomrade:

Med udgangspunkt i opleegget fra Ankestyrelsen blev
indledningsvis drgftet, om andringen af bekendtggrelsen for
Grgnland i 2017 indebar materielle a2endringer i forhold til den
tidligere bekendtggrelse fra 2006.

Fra ministeriet blev det tilkendegivet, at der ikke var tilsigtet
materielle aendringer ved udstedelsen af den nye bekendtggrelse
i 2017 trods den aendrede ordlyd, der er udtryk for, at
bekendtggrelsen er gjort mere tidssvarende.

Ad dgmte anbragte, situation 1:

Det har hidtil veeret ministeriets opfattelse, at
grgnlandsbekendtggrelserne kunne omfatte en situation, hvor en
grgnlandsk borger p& baggrund af dom anbringes pa en
institution i Danmark. P4 baggrund af de grgnlandske
myndigheders notat fra 2019 er det klarlagt, at det er de
grgnlandske myndigheders opfattelse, at anvendelse af
bekendtggrelsen forudsaetter en kommunal visitation.

Bekendtggrelsen har baggrund i forhandlinger mellem Danmark
og Grgnland. Da de grgnlandske myndigheder sidste ar
tilkendegav, at grgnlandske dgmte ikke vurderes omfattet af
bekendtggrelsen, overvejes aktuelt ny regulering, og der
arbejdes aktuelt pa en vejledning. Betalingen for denne
persongruppe sker formentlig fra sundhedsveaesenet pd Grgnland,
hvilket dog formelt bgr bekraeftes og efterfglgende reguleres.
Herunder vil det veere ngdvendigt for SIM at involvere JM i denne
afklaring.

Ad de danske kommuners ansvar i gvrige situationer:

Social- og Indenrigsministeriet oplyste, at grgnlandske
kommuner i andre situationer kun vil skulle betale for opholdet,
hvis der foreligger en aftale med en grgnlandsk kommune om
den konkrete foranstaltning (situation 2).

I en arraekke har situationer, hvor grgnlandske borgere,
herunder dgmte, anbringes i Danmark, langt hen ad vejen vaeret
héndteret ved, at de grgnlandske myndigheder har varetaget
betalingen. Dette er tilsyneladende ophgrt ved afklaringen af
bekendtggrelsens anvendelsesomrdde og ma betragtes som en



praksis, der heller ikke har haft stgtte i de hidtil eksisterende
regler.

Afsiges der en dansk dom som fglge af (fornyet) kriminalitet
(situation 3.a), bliver sagen et dansk ansvar derefter. Den
danske dom udggr grundlaget for deres ophold i Danmark. Er der
tale om en borger, som har flyttet mellem kommuner under
Igbende medvirken fra de grgnlandske myndigheder, vil det veere
den danske kommune, hvor borgeren opholder sig pa tidspunktet
for den danske dom, der bliver ansvarlig kommune.

Tilsvarende, hvis borgeren — uden godkendelse fra den
grgnlandske kommune - flyttes til et andet tilbud eller tilbuddet
andres (situation 3.b), vil betalingsforpligtelsen sdledes overgd
til den danske kommune.

I de situationer, hvor en grgnlandsk dgmt eller anbragt borger
(tvangs)udskrives eller forlader en institution (situation 4),
hvortil den pagaeldende var anbragt, herunder efter dom, bliver
ansvaret et dansk anliggende, der skal administreres efter
retssikkerhedslovens regler. Institutionskommunen vil i
udgangspunktet blive opholdskommune med pligt til at yde hjzelp
og afholde udgifterne herved.”

Venlig hilsen

Gitte Knudsen Petersen
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Forelgbig tilbagemelding:
Hvem passer pa

En dokumentanalyse af kommunernes og Barnehus

Syds samarbejde om sager, hvor der er mistanke om
vold eller overgreb mod bgrn og unge

v. Prof. Ask Elklit og Adjunkt Maria Vang,
Videnscenter for Psykotraumatologi
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1. Projektets opdrag og formal

- Baggrund:

- Omkring 2400 danske bgrn udsaettes hvert ar for forskellige former for fysisk og seksuel mishandling
(Armour et al., 2014). Dette er et omfattende og alvorligt problem, der kraever effektive indsatser for at
sikre, at s& mange som muligt bliver identificeret og far den hjeelp og statte, de har behov for.

- Som led i Overgrebspakken i 2013 blev de regionale barnehuse etablerede som statte til
kommunernes arbejde med sager, hvor der er mistanke om vold eller overgreb mod bgrn.

- Barnehusene er i dag veletablerede og udreder hvert ar omkring 1600 born, som har veeret udsat for
fysisk eller seksuelle overgreb. Antallet af undersagte barn har veeret stigende med omkring 20 - 25 % i
perioden 2014-2017, og stabiliserede sig fra 2017-2018 pa omkring 1600 bgrn pa landsplan (seneste
arsstatistik, 2018: 1.637, https://socialstyrelsen.dk/udgivelser/arsstatistik-om-de-danske-bornehuse-
2018-1).

- Der udgives arligt en statistik om Barnehusenes sagsbehandling

- 12017 udgav Ankestyrelsen en undersggelse af kommunernes brug af de danske barnehuse baseret
pa 18 sager fra 11 kommuner.
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Samspil mellem bgrnehus og kommunerne i Syd

- Formal: At undersgge, hvilke kommunale indsatser der tilbydes til barn, som har veeret udredt
i Barnehus Syd.

—->Barnehusene skal inddrages i sager, hvor denne mistanke opstar, nar der traeffes beslutning og
om gennemfgre en §50 undersagelse og nar en anden sektor er involveret.

—>Leverer Barnehuset noget, som kommunerne kan bruge, nar interventioner skal tilrettelzegges?
Hvad fglger kommunerne op pa? Hvad kan Bgrnehuset leere af det? Hvilke sammenhaenge,
der er mellem barnehusets udredning, kommunens handleplan, bevillingsskrivelse og §50
undersggelse?

—>Parter: Undersggelsen udfgres af Videnscenter for Psykotraumatologi, Syddansk Universitet i
2019-2020 i samarbejde med Socialdirektgrforummet Region Syd og Barnehus Syd.
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2. Projektets metode

—~>Datagrundlag: 150 repraesentativt udvalgte sager fra 2018 (ca. 1/3 af Barnehus Syds samlede
antal sager i 2018), som daekker hele Region Syd. Sagerne tages konsekutivt fra arets
begyndelse og omfatter fglgende sagsakter:

—> Bevillingsskrivelse for indsatser til bgrnene
- Handleplan

- §50 Undersggelse

- Barnehusundersggelse

- Kommunerne administrerede selv indhentningen af de fire slags sagsakter for de relevante sager, som

fremsendtes til Videnscenter for Psykotraumatologi via en sikker mail pa SDU. Projektets databehandling
er godkendt af SDU RIO, journalnummer 10.073.
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ApNps

3. Datagrundlag

12 8 % 0 0%
1 0.7 % 1 100 % &
19 12,7 % 19 100 % 5
1 0,7 % 1 100 %
8 53 % 8 100 %
5 3 % 5 100 % 116/150 sager
9 6 % 10 111 % 16/21 kommuner
3 2% 2 66 %
7 47 % 0 0%
2 1,3 % 0 0 %
1 0,7 % 1 100 %
5 3,3 % 0 0%
7 4.7 % 7 100 %
22 14,7 % 19 86 %
6 4 % 6 100 %
5 3,3 % 4 80 %
9 6 % 9 100 %
4 2,7 % 0 0 %
3 2% 3 100 %
13 8,7 % 13 100 %
& -5 36 & %
150 100 % 116 77,3 %

SDU’SI‘ september 2020



Institut for Psykologi

3. Datagrundlag

->Demografiske forhold:

- Alder: % ar til 17 ar med en gennemsnitsalder
pa 9,4 ar (SD: 4,17).

- Kagn: Ca. halvdelen af b@rnene var piger (45,7
%, n=53) og 46,6 % drenge (n=54).

- Etnicitet: | 27,6 % af sagerne kunne det
bekraeftes at barnet havde en anden etnisk
baggrund end dansk.

- Soskende: 44 sager (37,9 %) var
sgskendesager.
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Figur 1: Henvisningsarsager
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3. Projektets forelgbige resultater

—->Manglende sagsakter:

- En eller flere sagsakter manglede for > 95 % af sagerne.

- Manglende handleplan for en tredjedel (35,3 %, n=41)

- Manglende Barnehusudredninger for en tredjedel (32,8 %, n=38).
—->Manglende anvendelse af Barnehuse:

- Administrative fejl, ikke gennemfeart (39,5 %, n=15), ukendt (55,3 %, n=21).
—->Manglende handieplaner:

- Familien modseaetter sig samarbejde (31,7 %, n=13), Kommunen lukker
sagen (22,0 %, n=9)
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Forklaringer pa det mangelfulde datagrundlag

—->Kommunerne er pressede og har ikke haft tid til at finde de aftalte dokumenter
—>Der mangler relevante dokumenter i mange sager

—>Dokumenter er fremkommet efter sagerne er fremsendt

—->Andre?

—~>Konsekvens: Det er ikke muligt at generalisere fundene til at veere

repraesentativt for samarbejdet mellem bgrnehuset og kommunerne i Region
Syd
—>For 49 sager kan den oprindelige plan gennemfgares.
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3. Projektets forelgbige resultater

—->Sammenhang ml. anbefalinger og indsats: Flere sager, hvor der er
uoverensstemmelse imellem kommunens og Barnehusets vurderinger af behovet for indsats |

sagen.

H Individuel behandling 29 (59,2 %)
u Statte til familie eller familiebenh. 27 (55,1 %)
u Yderligere afdaekning el. udredning 18 (36,7 %)
Stabil voksenkontakt 15 (22,4 %)
u Paedagogisk statte el. skolestgtte 4 (8,2 %)

SDL Anbringelse :

Tabel 2: Oversigt over anbefalinger og indsatser (n=49)

8 (16,3 %)

30 (61,2 %)

13 (26,5 %) *

4 (8,2 %) **

1(2 %)

21 (42,9 %) 020
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3. Projektets forelgbige resultater

- Barnehus Syd anbefaler oftest individuel behandling (59,2 %), som
ivaerkseettes i lidt over en sjettedel (16,3 %) af sagerne ifgalge kommunernes
handleplaner.

- Til sammenligning tilbyder kommunerne oftest familiebehandling eller anden
type statte til familien (61,2 %) i sagerne.

- Barnehusenes anbefalinger forbigas i nogen grad. Forenklet overblik over
sammenhaengen, som ikke tager hgjde for konklusionen pa §50
undersggelsen i afgarelsen af interventionen. | flere sager (43 %) veaelger

kommunerne at anbringe bagrnene. Det kan ogsa veere en made at tilgodese
behovet for en stabil voksenkontakt.
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3. Handleplan

-4 overordnede problemstillinger:
- 1) Utilstreekkelige indsatser i forhold til sagens alvorlighedsgrad

- Sager lukkes uden indsats eller der tilbydes en kontaktperson i sager med alvorlig fysisk og psykisk vold og
social kontrol.

—2) Overfladiske og uprioriterede malsaetninger med indsatsen
- F.eks. en sag med op til 17 malsaetninger med en indsats, som ikke er indbyrdes prioriterede og som
forventes naet inden for 8 mdr.
- 3) Mismatch mellem indsatsens karakter og tyngde og den ansvarshavendes kompetencer
- Plejefamilier og anbringelsessteder tildeles ansvar for at forbedre traumatiserede bgrns trivsel i
tilfeelde hvor Barnehus har anbefalet behandling.

—>4) Manglende planlagt opfalgning pa sagerne med en kvalitetsvurdering af indsatsen.

- Ingen handleplaner har kriterier for kvalitetsvurdering af indsatsen, og kun i varierende omfang
konkrete opfalgningsplaner.
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3. §50-undersggelse

-4 overordnede problemstillinger:

1. Den faglige vurdering forholder sig ikke direkte til volden
2. Utilstreekkelig undersagelse af familiens bgrn
> Sgskendes trivsel undersgges ikke, ofte er foraeldrekompetencesektionen ikke
udfyldt, og der er mangelfuld afdeekning og behandling af omsorgssvigt.
3. Mangelfuld analyse og faglig vurdering
—~>Laerebogsmateriale, generaliserede observationer
4. ICS-strukturen.

—>Gentagelser, mangel pa overblik, sjeeldent helt udfyldt
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3. Barnehusundersggelse

-2 overordnede problemstillinger:
—->Bgarnehusenes udredning

—>Mangelfuld screening, manglende skarphed, modvilje mod diagnosticering
- Udformning af anbefalinger

- Praecision

—> Prioritering
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Naaste skridt

- Vi faerdigger vores rapport, som fremsendes til jer til kommentering
—>Vi holder made med Bgrnehuset og diskuterer resultaterne med dem.
- Vi afrapporterer til Offerfonden, som har stattet projektet

- Vi fremfgrer kritikken af ICS systemet overfor Socialstyrelsen

—> Vi mener der er brug en styrkelse af sagsbehandlingen, nar man laeser sagsdokumenterne

—>Vi mener der er brug for en styrkelse af Barnehusets kompetencer mht. at give diagnoser

- Vi mener, at diagnoser er ngdvendige for at sikre at barnene far den rigtige hjeelp, og for at
man kan se om den ivaerksatte hjaelp har virket
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