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2.2

Socialtilsyn i Syddanmark



NOTAT

Socialtilsyn i Syddanmark

Pa KKR Syddanmarks mgde den 17. juni 2020 fremkom nogle opmaerksom-
hedspunkter i forhold til de rapporter Socialtilsyn Syd laver i forbindelse med
tilsynsbesgg. Opmaerksomheden kom fra Nyborg kommune, og rettede sig
mod en utilfreds med at rapporterne ikke er fyldestggrende.

Samtidig blev der pd KKR mgdet peget pa en oplevelse fra Faaborg-Midtfyn
kommune af, at der blandt tilsynene er stor forskel pa praksis i forhold til de
regler, der arbejdes med. Der efterspgrges en klar og tydelig ensartethed
hos alle tilsyn i landet.

Behov for fyldestgagrende afrapportering

Social- og familieudvalget i Nyborg kommune har veeret i dialog med tilsyns-
chef Peter Bjerregaard for en snak om den utilfredshed politikerne har i for-
hold til rapporterne. Her fortalte Peter Bjerregaard, at der arbejdes pa at rap-
porterne bliver mere operationelle — men at tilsynet afventer et IT-system,
der skal bruges som skabelon.

Politikerne efterspurgte i rapporterne en leeringsdimension samt et udvik-
lingselement. Det har tilsynet fremover fokus pa — dog vil gget fokus pa lee-
ringselementet koste ekstra for kommunen, idet det ligger ud over tilsynsop-
gaven.

Nyborg kommune lsegger op til et udvidet samarbejde med tilsynet.

Tilsynet var ligeledes et tema da alle fynske socialudvalgsformaend mgadtes
den 29. november 2019. Her var der ogsa utilfredshed med, at rapporterne
ikke er fyldestgarende.

Ensartet praksis

KKR Syddanmark har bedt KL se neermere pa behovet for ensretning af so-
cialtilsynenes praksis/made at handle/tolke jeevnfgr lovgivning. Der opleves
en uensartethed i den made de forskellige tilsyn sagsbehandler pa, og hen-
vendelsen til KL skal sikre tilsynene arbejder ens. Opmaerksomhedspunktet
blev bragt frem af et KKR-medlem fra Faaborg-Midtfyn kommune.

KKR

SYDDANMARK

Dato: 28. juli 2020

Sags ID: SAG-2020-01663
Dok. ID: 2946951

E-mail: BEL@kl.dk
Direkte: 2383 2028

Haderslev Kommune
Gaskeergade 26-28
6100 Haderslev

www.Kl.dk/kkr-syddanmark
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3.1

DK2020 - tveerkommunal organisering og udpegning til
politisk partnerskabsgruppe



KKR

Region Syddanmark

Samarbejdsaftale om ”DK2020 — Klimaplaner i hele Danmark” i Syddanmark

Baggrund og formal

"DK2020 — Klimaplaner for hele Danmark” er et partnerskab mellem Realdania, KL/kommunerne og
de fem danske regioner om at samarbejde om at na Paris-aftalens klimamal. Partnerskabet er
nationalt organiseret. Samarbejdsaftalen her, er KKR Syddanmark og Region Syddanmarks aftale om,
hvordan samarbejdet skal organiseres i Region Syddanmark. Samarbejdsaftalen er formuleret med
udgangspunkt i "Partnerskabsaftale om DK2020 — Klimaplaner for hele Danmark”.

Partnerskabsaftalen danner grundlag for, at parterne kan understgtte kommunernes og regionernes
klimaarbejde. Opgave- og rollefordelingen i naervaerende samarbejdsaftale er ligeledes beskrevet i
partnerskabsaftalen under beskrivelse af de geografiske organiseringer (bilag 1, 9.5).

Med samarbejdsaftalen skabes der et staerkt syddansk partnerskab, hvor klimaet star hajt pa den
politiske dagsorden. Et partnerskab der styrker de faelleskommunale og regionale klimakompetencer
og sammen udvikle Igsninger til gavn for klimaet.

Samarbejdsaftalen skal understgtte kommunernes arbejde med en faelles metode og en faciliteret
proces til at udarbejde klimahandlingsplaner, der er kompatible med Paris-aftalens malsaetninger.

Samarbejdsaftalen beskriver opgave- og rollefordelingen mellem parterne. Herunder en beskrivelse af
organisering for projektets operative gennemfgrelse i henhold til de beskrevne opgaver og roller.

Parter og varighed
Samarbejdsaftalen indgas mellem KKR Syddanmark og Region Syddanmark og geelder i perioden fra
den 01.10 2020 til den 30.06.2023.

Organisering

Organisering baserer sig pa en bred og inddragende tilgang, som i videst muligt omfang bygger videre
pa allerede eksisterende samarbejder og erfaringer fra lignende partnerskaber. Parterne bidrager med
dedikerede ressourcer og kompetencer sa feelles faglighed og ressourcer saettes i spil.
Organiseringen understgtter et ligevaerdigt samarbejde mellem KKR og Region.

Samarbejdet er organiseret med et feelles projektsekretariat samt en understgttende politisk og
administrativ organisering.

Politisk
styregruppe

Feelles projekt Arbejdsgruppe

sekretariat

Administrativ
styregruppe




Organisering

Sammensatning

Formal og madefrekvens

Politisk styregruppe

KKR-formandskab
Regionsradsformanden og ét -

to medlemmer af regionsradet.

Formandskabet deles og
medeledelse gar pa skift.

Sikre projektets politiske
forankring blandt kommuner og
region.

Mgades 1-2 gange éarligt og
betjenes af projektsekretariatet.

Administrativ

7 repraesentanter fra

Varetage det overordnede ansvar

Ankerkommune (Middelfart)
KKR-sekretariat
Region Syddanmark

Projektledelsen deles mellem
kommuner og region

styregruppe kommunerne (kommunerne for projektets gennemfarelse.
Assens, Sgnderborg, Ansvar og opgaver er uddybet i
Aabenraa, Esbjerg, Middelfart, Partnerskabsaftalens punkt 9.5
Kolding, Vejle (direktgrniveau) (bilag 1).
2 repreesentanter fra Region Sikre koordinering og et godt
Syddanmark samarbejde
(direktar/chefniveau).
Beslutte overordnede gkonomiske
Formandskabet deles og dispositioner i forhold til projektets
medeledelse gar pa skift. budget (nationalt og regionalt).
Mgades 4 gange arligt i forbindelse
med mgder i den nationale
projektstyregruppe. Betjenes af
projektsekretariatet.
Projektsekretariat Klimakoordinator Ansvar for og varetagelse af den

praktiske gennemfarelse af
projektet og betjening af den
politiske og administrative
styregruppe.

Mgadefrekvens aftales Igbende.

Arbejdsgruppe og
ad hoc
arbejdsgrupper

Der nedseettes en fast
arbejdsgruppe i tilknytning til
projektsekretariatet med bred
fagspecifik sammensaetning.

Der kan Igbende i
projektperioden nedseettes ad
hoc arbejdsgrupper inden for
seerlige temaer.

Primeer opgave at sikre 1:1
radgivning af kommunerne
sammen med klimakoordinatoren

Bidrage til lgsning af konkrete
fagspecifikke opgaver/projekter.
Har kompetencer som
kommunerne kan treekke pa.

| bemanding af grupperne skal der sikres en bred geografisk deekning af hele Syddanmark.

Opgaveoversigt

Partnerskabsaftalen beskriver en reekke roller/opgaver som skal varetages i den lokale organisering
(bilag 1, 9.5). Her varetages opgaverne i et samarbejde mellem Region Syddanmark og KKR med
bistand fra Concito. Opgaveoversigten ses som bilag 2.

Sekretariatet fungerer som projektleder og vil planlaegge workshops og temadage, prioritere
indsatsomrader (f.eks. analyser), samle viden og laering pa tvaers og lgse administrative opgaver
(gkonomi, mader, afrapportering mv.). Kommunerne vil primeert lase opgaver teet pa den enkelte
kommune som f.eks. vejledning og sparring med kommuner, samt opgaver omkring faglige
workshops, peer learning (f. eks. videndeling i mindre grupper). Regionen vil primaert stille data og



viden til radighed samt have en understgttende og faciliterende rolle ved tveerkommunale
samarbejder.

Samspil med ”Klimaalliancen”

De farste 20 DK2020 kommuner (5 i Syddanmark) far fortsat en organisering under implementering og
opfglgning af klimahandleplanerne. Hensigten er at bidrage med viden og erfaringer fra det arbejde
der indtil nu er gennemfart.

Organiseringen kaldes "Klimaalliancen” og far en teet kobling til den gvrige organisering. Alle andre
kommuner kan tilslutte sig efterhanden som de kommer i gang med udarbejdelsen af klimaplanerne.

De 5 syddanske DK2020 kommuner indgar pa lige fod i ovennaevnte organisering.

For Region Syddanmark For KKR Syddanmark

Den 2020 Den 2020

Stefanie Lose HP Geil

Regionsradsformand Formand for KKR Syddanmark



Bilag 1
Afsnit 9.5. i Partnerskabsaftale "DK2020 — Klimaplaner for hele Danmark”.
Regional organisering og opgaver.

Afsnit 9.5 Geografiske organiseringer (KKR/Region)

Bidrager som medfinansierende projektpartnere.

Det enkelte KKR og Region udarbejder i samarbejde et oplaeg til geografisk organisering

for sa vidt angar projektets operative gennemfgrelse i henhold til opgaverne som beskrevet nedenfor.
Det feelles oplaeg fremlaegges til projektstyregruppens kvalitetssikring og efterfalgende

tilslutning.

KKR og Region indgar en aftale om udferelse af arbejdet i den enkelte geografi under hensyntagen til
projektstyregruppens eventuelle kommentarer til organiseringen.

Organiseringen (KKR/Region/Operatgr) skal som udgangspunkt varetage felgende roller
i de respektive geografier:

Lokal klimafaglig facilitator for ’DK2020 — for hele Danmark” i hver region (faciliterer den lokale

indsats)

Eksempler:

o Projektledelse af den geografiske indsats inkl. gkonomi, madeplanleegning/afvikling og
koordinering med DK2020 sekretariatet i CONCITO

o Den geografiske organisering skal som lokal facilitator have det samlede regionale overblik og
understgtte fremdrift i kommunernes arbejde med udarbejdelse af klimaplaner

o Den geografiske organisering skal pa tveers af kommunerne kunne identificere feelles faglige og
processuelle udfordringer og understgtte kommunerne i at handtere disse

o Facilitatorrollen omfatter ogsa at understatte og styrke det regionalpolitiske fokus pa klimaarbejdet

Sparringspartner for ’DK2020 — for hele Danmark” kommuner i de respektive

regioner i udarbejdelse af klimaplaner

Eksempler:

o Den geografiske organisering skal systematisk — mindst manedligt — have sparringsseancer med
DK2020 projektledere/projektgrupper i hver af kommunerne i regionen om fremdrift og
udfordringer i arbejdet med klimaplanerne. Der er bade tale om:

= faglig sparring (bade reduktion og tilpasning)

= processuel sparring (organisering af klimaarbejdet i kommunerne,
aktgrinddragelse m.v.)

= sparring om indhold i og brug af C40’s Climate Action Planning
Framework.

o Sparring indebzaerer bade forberedelse, dialog/mgde og opfelgning. Der fgres en intern logbog pr.
kommune for at felge og registrere fremdrift og udfordringer. Nogle mader kan klares pr. telefon
eller digitalt, mens andre kreever fysisk deltagelse. Herudover er der Igabende mailkorrespondance
med hver enkelt kommune med spgrgsmal og svar.

o Sparringsrollen forudsaetter kompetenceudvikling v. CONCITO i de geografiske organiseringer,
der skal sikre den ngdvendige viden og ensartethed i sparringen til kommunerne i respekt for de
regionale forskelle. Herudover vil der vaere behov for en Igbende sparring og besvarelse af
spargsmal i hele projektperioden mellem de regionale organiseringer og CONCITO.

Arrangere og facilitere faglige workshops og peer learning med deres respektive

DK2020 kommuner

Eksempler:

o Den geografiske organisering skal efter behov arrangere og facilitere workshops f.eks. om faglige
spor i klimaplanerne (energi, transport, landbrug m.v.), om partnerskaber med lokale
virksomheder, om forbrugsbaserede emissioner eller andet (med faglige ekspertoplaeg fx fra
CONCITO). | DK2020 har der pt. veeret afholdt en introworkshop, to faglige workshops og en
masterclass for kommunernes topledelse. Hertil kommer et planlagt topmgde for bade DK2020
politikere, direktgrer og fagmedarbejdere.



o Den geografiske organisering skal understatte og ideelt deltage i peergruppemeader, svare pa
sporgsmal, holde oplaeg m.v. Erfaringen viser, at videndeling og feelles laering er vigtigt og
understgttelse heraf er en central rolle for den regionale organisering.

Understotter kommunernes databehov, fx fastsattelse af baseline og scenarieplanlaegning

Eksempler:

o Den geografiske organisering skal understatte (evt. med konsulentbistand, jf. nedenfor) at
kommunerne har de ngdvendige data til klimaarbejdet. Det omfatter dels etablering af opdateret
baseline for drivhusgasudledninger og dels at kunne lgfte kommunernes forstaelse for
bagvedliggende data og datakilder, og for hvordan forskellige lokale tiltag giver anledning il
reduktion i lokale udledninger.

o Herudover vil mange kommuner have behov for assistance til udvikling af scenarier, herunder
‘business as usual’ inkl. lokale konsekvenser af nationale politiske beslutninger samt udledningssti
mod nettonul senest i 2050 med et ambitigst delmal f.eks. i 2030

Den geografiske organisering er ansvarlig for finansiering af og/eller ansggning om

konsulentbistand til udviklingsopgaver i samarbejde med kommunerne i geografien.

Eksempler:

o Konsulentbistand kan med fordel s@ges af de geografiske organiseringer pa vegne af alle
kommunerne i regionen. Konsulentbistanden kan oplagt bidrage til understattelse af
kommunernes databehov, jf. ovenfor, og sikre fagligt korrekte baselines og scenarieplanlaegning

Facilitator af tvaarkommunale samarbejder og samarbejdsfora - i samspil med

andre lokale og regionale organisationer

Eksempler:

o De geografiske organiseringer kan facilitere samarbejde pa tveers af kommunerne f.eks. om
strategisk energiplanlaegning, grenne mobilitetslasninger og kollektiv transport, klimatilpasning i
vandoplande eller om feelles kyststraekninger

o Der kan desuden faciliteres etablering af samarbejder og partnerskaber med virksomheder
(industri, landbrug, handel m.v.) i regionen og med andre lokale aktgrer (borgergrupper,
landboforeninger, erhvervsudviklingsorganisationer m.v.)

Samler laring pa tvars af kommunerne og leverer ind til den overordnede projektledelse.
Eksempler:
o Det er vigtigt at sikre videndeling og leering pa tveers af de fem geografiske organiseringer:
e sade gode eksempler og lgsninger deles
e sa feelles barrierer og udfordringer kan lgftes nationalt
e sader sikres tilstraekkelig ensartethed og fagligt niveau i klimaindsatsen
o De geografiske organisationer skal samle laering om faglige udfordringer i kommunerne og levere
til CONCITO til feelles Igsning.



Bilag 2
Forslag til opgaveoversigt for det syddanske "DK2020 — Klimaplaner for hele
Danmark”

Opgaveoversigten skal ses som en generisk oversigt, der Igbende tilpasses i feellesskab.
Opgaveoversigten suppleres med en budgetoversigt, nar overblik over deltagende
kommuner ligger klar.

KKR Region
Syddanmark

Lokal projektledelse og facilitering X X

Bindeled til den centrale projektledelse i CONCITO X X

Leerings- og videns indsamling, lokalt og herunder X X

samarbejde med Concito om national videndeling

Planlaegning og afvikling af lokale workshops/arrangementer | X X

samt peer learning

Materiale til og dokumentation fra workshops m.v. X

Facilitere samarbejdet i partnerskabet X X

Etablere temabaserede grupper pa tveers af kommuner X X

Fzelles ansagninger om konsulentbistand X X

Understatte kommunalt databehov X

Understgtte enkeltkommuner med Igbende klimafaglig X

sparring om fremdrift og udfordringer

Tilbud fra Region Syddanmark om at understgtte X

enkeltkommuner med Igbende klimafaglig sparring om

fremdrift og udfordringer

Oplaering ved CONCITO i metoden til klimahandleplanerne X X

Partnerskaber med virksomheder og andre lokale aktarer X X

Mgdeplanleegning og —afvikling for de deltagende kommuner | X X

Teknisk konsulentbistand til data og scenarieplanlaegning X

Evaluering af DK2020 for hele Danmark X

Overordnet budgetramme 2AVopr.ar— | 2AVopr. &rog6,5
i alt 3 mio. kr. | mio. kr. i hele
i hele perioden
perioden

Bilag 3

Link til:
Partnerskabsaftale om ”"DK2020 — Klimaplaner for hele Danmark” — saettes ind
ved lancering.



3.2

KKR'’s indspil til prioritering af erhvervsfremmemidiler,
fyrtarnsinitiativer, ny politisk rammeaftale og
landsdaekkende klynger



KKR

SYDDANMARK

Erhvervsminister Simon Kollerup

Uddannelses- og forskningsminister Ane Halsboe-Jgrgensen

Brev til erhvervsministeren og uddannelses- og forskningsmini- Dato: 30. juni 2020

steren Sags ID: SAG-2020-02012
Dok. ID: 2946061

Vi noterede med gleede jeres udmelding d. 3. juni 2020 om, at | gnsker Haderslev Kommune

en geografisk spredning af de kommende 12 nationale klynger. Cosleergade 20°28

Vi tillaegger det stor betydning, at vi ogsa fremadrettet har et levende og www.kl.dk/kkr-syddanmark
udviklingsorienteret erhvervsliv i alle landets regioner, og at de offentligt Sidelaf2

stgttede innovations- og udviklingsprojekter afvikles i teet og naert samspil

med virksomhederne, der skal drage nytte af projekterne.

Vi vil derfor benytte lejligheden til at bakke op om den linje | har lagt i je-
res feelles udmelding.

Det er imidlertid med en vis bekymring, at vi har fulgt den proces, som
har udfoldet sig siden jeres udmelding. Vi er klar over, at intet er afgjort
endnu, men vi kan konstatere, at de positive nyheder indtil videre har la-
det vente pa sig, set fra et syddansk perspektiv.

Som landets naeststarste region, bestdende af 22 kommuner og med en
befolkning, der udggr godt en femtedel af Danmarks befolkning og ligele-
des huser en femtedel af landet erhvervsvirksomheder, har vi en forvent-
ning om, at vores region vil kunne huse flere af de kommende klynger.

Imidlertid ser det forelgbigt ud til, at den spirende styrkeposition omkring
robot- og droneteknologi bliver den eneste klynge med placering i Syd-
danmark, nemlig i Odense. Resten af regionen ser pa nuveerende tids-
punkt ikke ud til at blive begunstiget med klynge-hovedsaeder.

Erhvervsfremmestrategiens regionale kapitler for Fyn og Sydjylland rum-
mer blandt andet klare styrkepositioner indenfor energi & cleantech, mari-
time erhverv & logistik, fgdevarer samt avanceret fremstilling. Disse styr-
kepositioner har rod i en steerk kritisk masse af vaekstorienterede og in-
novative virksomheder, som giver innovations- og udviklingsprojekter dy-
namik og retning. Og fra kommunernes side er der stor opbakning til
kommende klyngekonstruktioner i vores region.

Fokus er rettet mod en fortsat steerk erhvervsudvikling, hvor sigtet er at
skabe gode vaekstvilkar for virksomhederne. Derfor har vi konstant gje for
ogsa at udvikle nye styrkeomrader - eksempelvis udvikling af en forsvars
relateret teknologi, der rummer stort potentiale regionalt og nationalt.



Vi vil med denne henvendelse opfordre jer til at holde fast i jeres linje om

en geografisk spredning og fglge processen omkring klyngekonsoliderin-

gen til dgrs med et klart krav om, at klyngerne skal fordeles udover landet
og have sit fundament teet pa virksomhederne.

Vi ser frem til at hare mere om, hvordan | vil sikre den geografiske spred-
ning, sa vi ogsa i Sydjylland far det antal klynger, som regionens stgr-
relse berettiger til.

Hvis | skulle gnske en uddybning af de syddanske perspektiver, star vi
gerne til radighed.

Med venlig hilsen

HP Geill Johannes Lundsfryd Jensen
Formand KKR Syddanmark Neestformand KKR Syddanmark

Dato: 30. juni 2020

Sags ID: SAG-2020-02012
Dok. ID: 2946061

Haderslev Kommune
Gaskeergade 26-28
6100 Haderslev

www.kl.dk/kkr-syddanmark
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3.3

Styrkelse af Sundhedskoordinationsudvalget



Organiseringen af det tvaearkommunale og
tveersektorielle sundhedssamarbejde

Formal

Dette notat har til formal at beskrive rammerne for det tvaersektorielle
samarbejde pa sundhedsomradet i Syddanmark. De overordnede rammer er
fastlagt nationalt, og der er derfor en overordnet ensartet struktur for det
tveersektorielle sundhedssamarbejde i hver region.

Organiseringen af sundhedsaftalesamarbejdet
Den formelle ramme om det tvaersektorielle samarbejde i sundhedsvaesenet,
mellem region, kommuner og almen praksis, er Sundhedsaftalen.

Sundhedsaftalen indgas af Regionsradet og de 22 syddanske kommuner for
en firedrig periode. Det er lovbestemt, at region og kommuner skal indga
sundhedsaftaler, jf. Sundhedslovens §§203-205.

Med Sundhedsaftalen saetter region, kommuner og almen praksis mal og
rammer for de patientforleb, som gar pa tveers af sektorerne. Desuden
seetter aftalen retning pa en raekke feelles udviklingsspor.

Den nuvaerende syddanske Sundhedsaftale 2019 - 2023 tradte i kraft 1. juli
2019. Sundhedsaftalen skal revideres én gang i hver valgperiode og
godkendes af Sundhedsstyrelsen.

Lovbestemte udvalg

Under Sundhedsaftalen er der nedsat tre lovbestemte regionale udvalg:
- Sundhedskoordinationsudvalget

— Praksisplanudvalget

- Patientinddragelsesudvalget

Patientinddragelses- Sundheds- Praksisplan-

udvalget koordinationsudvalget udvalget

Sundhedskoordinationsudvalget (SKU)

Det overordnede politiske organ for Sundhedsaftalen er
Sundhedskoordinationsudvalget (SKU). Sundhedskoordinationsudvalget har
hjemmel i Sundhedsloven §204. Udvalget bestar, med mindre andet er
aftalt, af tre politiske medlemmer udpeget af Regionsradet, fem politiske
medlemmer udpeget af Kommunekontaktradet Syddanmark (KKR) og to
politiske medlemmer udpeget af Praktiserende Lzaegers Organisation (PLO) i

KKR

SYDDANMARK
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NOTAT

Syddanmark. Formanden vaelges blandt Regionsradets repreesentanter,
naestformanden blandt de kommunale repraesentanter.

Sundhedskoordinationsudvalget er et radgivende udvalg, der har til formal at
understgtte sammenhaengende behandlingsforlgb pa tveers af det regionale
og kommunale myndighedsansvar. Sundhedskoordinationsudvalget har
samtidig ansvaret for at udarbejde den Sundhedsaftale, der skal indgas
mellem Regionsradet og de enkelte kommunalbestyrelser i regionen.

Sundhedskoordinationsudvalget har ikke beslutningskompetence, og har
derfor heller ingen mulighed for at forpligte parterne i forhold til
Sundhedsaftalens udmgntning og implementering.
Sundhedskoordinationsudvalget er dog et centralt forum, der har til formal at
styrke, koordinere og radgive i forhold til det tvaersektorielle samarbejde
mellem regionens hospitaler, kommunerne og praksissektoren.

Du finder en oversigt over nuveerende medlemmer af
Sundhedskoordinationsudvalget i Syddanmark her.

Praksisplanudvalget
P4 lige fod med Sundhedskoordinationsudvalget, er Praksisplanudvalget
lovbestemt og har hjemmel i Sundhedsloven §204.

Udvalget bestar, ligesom Sundhedskoordinationsudvalget, af tre politiske
medlemmer fra Regionsradet, fem politiske medlemmer udpeget af
Kommunekontaktradet Syddanmark (KKR) og tre medlemmer udpeget af
Praktiserende Laegers Organisation (PLO) i Syddanmark.

Praksisplanudvalgets opgave er at udarbejde en praksisplan for almen
praksis i hver kommunal og regional valgperiode.

Du finder en oversigt over nuvgrende medlemmerne af Praksisplanudvalget
i Syddanmark her.

Patientinddragelsesudvalget

Patientinddragelsesudvalget nedsaettes af Regionsradet. Udvalget skal
systematisk inddrages i drgftelsen af emner, der ligger inden for
praksisplanerne for almen praksis og Sundhedskoordinationsudvalget.

Patientinddragelsesudvalget kan i gvrigt drgfte og kommentere emner,
som udvalget finder, er relevante for sammenhaengen i patientforlgb mellem
hospitaler, praksissektor og kommunale tilbud.

Patientinddragelsesudvalgets opgaver er fra 2018, efter gnske fra
brugerorganisationerne, integreret med Sundhedsbrugerradets, hvor
medlemmerne af patientinddragelsesudvalget er faste medlemmer.
Sundhedsbrugerradet varetager saledes Patientinddragelsesudvalgets
opgave.

Du finder en oversigt over medlemmerne af Sundhedsbrugerradet her.

Du kan laese mere om den lovbestemte organisering af
sundhedsaftalesamarbejdet pa retsinformation.dk.
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NOTAT

Det Administrative Kontaktforum
Det overordnede administrative organ for sundhedsaftalesamarbejdet er Det
Administrative Kontaktforum (DAK).

Det Administrative Kontaktforum bestar af kommunale og regionale
ledelsesrepraesentanter, herunder repraesentanter fra almen praksis.

Det Administrative Kontaktforum har til formal at understgtte
Sundhedskoordinationsudvalget. Forummet fungerer som styregruppe for
arbejdet med Sundhedsaftalen, ligesom forummet har til opgave at
koordinere administrative beslutninger om Sundhedsaftalens udarbejdelse
og tveersektorielle implementering.

e A

Patientinddragelses- Sundheds- Praksisplan-
udvalget koordinationsudvalget udvalget

Det Administrative

\ Kontaktforum )

Du kan laese mere om Det Administrative Kontaktforums funktion her:
www.regionsyddanmark.dk/wm277999.

Folgegrupper og kompetencegrupper

Den samlede opgaveportefglje er omfangsrig. Der er derfor nedsat fire
folgegrupper, som afspejler de politiske visioner for Sundhedsaftalen 2019-
2023:

- Folgegruppen for Behandling og Pleje

- Folgegruppen for Forebyggelse

- Folgegruppen for Genoptreening og Rehablitering
- Folgegruppen for Uddannelse og Arbejde

Under falgegrupperne er der nedsat en raekke arbejdsgrupper, der
understgtter den feelles udvikling og opgavelgsning.

Desuden er der nedsat tre tvaergaende kompetencegrupper, der har til
formal at understgtte folgegruppernes og Det Administrative Kontaktforums
arbejde. Kompetencegrupperne har szerlige kompetencer inden for
monitorering, opgaveoverdragelse og sundhedsteknologi.

Samordningsfora

Omkring hver sygehusenhed har lokale tveersektorielle samordningsfora
ansvar for implementeringen af Sundhedsaftalens konkrete indsatser,
samarbejdsaftaler mv. De lokale samordningsfora er geografisk knyttet til de
enkelte sygehusenheder.
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NOTAT

Det enkelte samordningsforum omfatter de kommuner, som sygehuset har
hovedparten af sine patientkontakter til, samt praksisrepreesentanter
udpeget af Praksiskonsulentorganisationen og Praksisudvalget.

De lokale samordningsfora kan traeffe beslutninger om koordinering og
udmentning inden for de rammer, der er udstukket af de respektive
myndigheder. De har herudover et saerligt ansvar for at sikre lgbende dialog
og lokalt samarbejde mellem Sundhedsaftalens parter, og de skal desuden
bidrage med viden om lokale forhold til felgegrupper og kompetencegrupper
med henblik pa at understgtte gode og implementerbare tiltag.

De lokale samordningsfora refererer til Sundhedskoordinationsudvalget i
Region Syddanmark. P& administrativt plan refererer de lokale
samordningsfora til Det Administrative Kontaktforum under
Sundhedskoordinationsudvalget.

Der er udarbejdet et administrativt tilleeg til den syddanske Sundhedsaftale
2019-2023, som beskriver organiseringen af det administrative samarbejde.

Du finder det administrative tilleeg til Sundhedsaftalen her.

Det tvaerkommunale samarbejde

For at formalisere samarbejdet mellem de 22 kommuner og etablere et
bagland for de kommunale medlemmer af Det Administrative Kontaktforum,
har kommunerne nedsat et administrativt sundhedsforum, kaldet
Sundhedsstrategisk Forum. | forummet mgdes de 22 syddanske kommuner
for at drefte og formulere kommunale strategier for bade det tvaerkommunale
og tveersektorielle sundhedssamarbejde.

Sundheds-
koordinationsudvalget (SKU)

Det Administrative
Kontaktforum (DAK)

Sundhedsstrategisk Forum (SSF)

Kommunekontaktrad Syddanmark

Kommunekontaktradet i Syddanmark (KKR Syddanmark) varetager
tvaerkommunale interesser pa blandt andet sundhedsomradet og
samarbejder med regionens hospitaler og almen praksis.

KKR Syddanmark udpeger fem kommunale medlemmer til henholdsvis
Sundhedskoordinationsudvalget og Praksisplanudvalget for almen praksis.
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NOTAT

Sundhedskoordinationsudvalgets og Praksisplanudvalgets kommunale
medlemmer har derfor sit ophaeng i KKR Syddanmark.
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Styrkelse af Sundhedskoordinationsudvalget



Det administrative tillaeg

til Sundhedsaftalen 2019-2023

*»

Region Syddanmark
og de 22 kommuner

ORGANISERING AF
SUNDHEDSSAMARBEJDET
| SYDDANMARK

Sundhedsaftalen 2019-2023 har et
administrafivt tillceg, som beskriver:

» Organiseringen af det administrative
samarbejde

» De konkrete indsatser og
indsatsomrdader, som skal indfri de
politiske visioner i Sundhedsaftalen.

Link fil;

» Det Administrative fillceg
» Sundhedsaftalen 2019-2023




ORGANISERING AF DET TV ARSEKTORIELLE

SAMARBEJDE

Sundhedsaftalen er godkendt af
Regionsrddet og alle kommunalbestyrelser
I Syddanmark.

Det overordnede politiske organ for
Sundhedsaftalen er
Sundhedskoordinationsudvalget (SKU).

Det overordnede administrative organ er
Det Administrative Kontaktforum (DAK).

Praksisplanudvalget udarbejder en
praksisplan vedrgrende almen praksis, som
udgear en del af regionens sundhedsplan.

Patientinddragelsesudvalget er nedsat af
Regionsrddet. Udvalget inddrages omkring
Praksisplanudvalgets og
Sundhedskoordinations-udvalgets
emneomrdder.

KKR Syddanmark

Patientinddragelses-
udvalget

UDVIKLING

Folgegruppen for

forebyggelse

Folgegruppen for
behandling og pleje
traening og rehabilitering

Felgegruppen for genop-

Arbejdsgrupper

Sundheds- Praksisplan-

koordinationsudvalget udvalget

Det Administrative
Kontaktforum

Felgegruppen for
uddannelse og arbejde

|
B De lokale

:_ samordningsfora

|

|

|
e

| |
=i

Kompetence-

grupper

Implementerings-
grupper
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Den samlede opgaveportefglie er omfangsrig.

Der er derfor lavet fire fglgegrupper, som
afspejler de politiske visioner for

Sundhedsaffalen 2019-2023.

Under faglgegrupperne nedscettes
arbejdsgrupper, der sammen med
falgegrupperne understatter den fcelles
udvikling og opgavelasning pd tvcers af
sygehuse, kommuner og praktiserende lceger.

Omkring hver sygehusenhed har de lokale
samordningsfora ansvar for implementeringen
af Sundhedsaftalens konkrete indsatser,
samarbejdsaftaler my.

Desuden er der nedsat tre tvoergdende
kompetencegrupper, der har fil formdl at
understgtte fglgegruppernes og Det
Administrative Kontaktforums arbejde.
Kompetencegrupperne har scerlige
kompetencer inden for monitorering,
opgaveoverdragelse og sundhedsteknologi.

Patientinddragelses-
udvalget

UDVIKLING

Foelgegruppen for

forebyggelse

Felgegruppen for
behandling og pleje
traening og rehabilitering

Felgegruppen for genop-

Arbejdsgrupper

Sundheds- Praksisplan-

koordinationsudvalget udvalget

Det Administrative
Kontaktforum

Felgegruppen for
uddannelse og arbejde

|
B De lokale

:_ samordningsfora

|

|

|
e T

| |
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Kompetence-

grupper

Implementerings-
grupper
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Sundhedsstrategisk Forum er mgdeforum for de
22 syddanske kommuner.

Forummet er etableret med henblik pd at
formalisere samarbejdet mellem alle 22
kommuner, etablere et bagland for de
kommunale medlemmer af Det Administrative
Kontaktforum og drgfte og formulere
kommunale strategier pd sundhedsomradet.

Tveersektorielle fora

Sundheds-
koordinationsudvalget (SKU)

Det Administrative
Kontaktforum (DAK)

Tvoerkommunalt fora

Sundhedsstrategisk Forum (SSF)




MODEL FOR AFTALT OG PLANLAGT
OPGAVEOVERDRAGELSE

Som en del af Sundhedsaftalen 2015-2018,
lavede kommunerne og Region
Syddanmark en model

for aftalt og planlagt opgaveoverdragelse.

Modellen bestdr af tre trin, som sikrer en
aftalt og planlagt opgaveoverdragelse.

Link til
Model for aftalt og planlagt
opgaveoverdragelse

Faglig vurdering af
potentialet for
opgaveoverdragels

e -

Feelles forstdelses-
og
beslutningsgrundlag
til draftelse i Det
Administrative
Kontaktforum

Udarbejdelse af
samarbejdsaftale




3.4

Godkendelse af Rammeaftale 2021-2022 for det
specialiserede social- og specialundervisningsomrade



UDKAST

RAMMEAFTALE 2021-2022

Rammeaftalen for det specialiserede socialomrade og specialundervisningsomradet
for de 22 syddanske kommuner og Region Syddanmark




FORORD

Kommunerne er ansvarlige for at saette retningen og sikre, at der er de rette tilbud pé et hgijt niveau til borgere
indenfor det specialiserede social- og specialundervisningsomrade.

Samarbejdet mellem de 22 syddanske kommuner og Region Syddanmark er velfungerende, og Rammeaftalen er
vores redskab til pa tveers at styre og udvikle den faglige udvikling, kapacitet og gkonomi pa det specialiserede social
- 0g specialundervisningsomrade.

Med Rammeaftalen 2021-2022 sikres et steerkt fokus pa politisk prioriterede omrader og rammerne for en sund
styring af tilbud pa det specialiserede social- og specialundervisningsomrade i Syddanmark. Indsatsomraderne i
Rammeaftalen 2021-2022 er udvalgt med afsaet i en politisk drgftelse hos relevante udvalg i kommuner og region.

Det overordnede fokus i Rammeaftalen 2021-2022 er at styrke samarbejdet pa tveers af kommuner og region for at
sikre en koordineret indsats overfor borgeren. Sigtet er dels at indsatserne haenger sammen og understatter
hinanden, dels at @ge kvaliteten i de indsatser vi arbejder med.

Endelig har vi blik pa aget effektivisering pa de eksisterende tilbud samt fokus pa udvikling af nye og effektfulde
tilbud.

| Syddanmark har vi ambitioner for det specialiserede socialomrade, og via kvalitetsudvikling, metoder og
dokumentation vil vi hgjne kvaliteten i indsatserne pa det specialiserede undervisnings- og socialomrade.

Med venlig hilsen

H.P. Geil
Formand for KKR Syddanmark

Johannes Lundsfryd Jensen
Naestformand for KKR Syddanmark

INDHOLDSFORTEGNELSE

Forord

Kapitel 1 - Indsatsomrader i Rammeaftalen
2021-22

1. Tveersektoriel kobling til andre sektoromrader
2. Styring og kapacitet

3. Kvalitet i indsatser

Kapitel 2 - Styring og skonomi
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Regulering af kapacitet — parametre 10
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Kapitel 1

INDSATSOMRADER | RAMMEAFTALEN 2021-2022

Der er i Syddanmark et udviklingsorienteret sigte i
forhold til rammesamarbejdet. BDO lavede i 2018 en
analyse af Rammeaftalesamarbejdet i Syddanmark, og
her var kommunerne og Regionen i Syddanmark enige
om, at rammeaftalen udger et nedvendigt forum for at
kunne samarbejde om kapacitets- og tilbudsudvikling og
i forhold til et feelles fokus pa det specialiserede
socialomrades gkonomi, der er under pres.

Et centralt element i at sikre gode tilbud til borgerne pa
det specialiserede socialomrade er at skabe et godt
samarbejde og gode strukturerer omkring tilbuddene.

Vi har i Syddanmark et kontinuerligt stort fokus pa
psykiatri og sektorovergange og pa, hvordan vi
samarbejder bedst med borgerne i fokus. Dette fokus
ses blandt andet i felgende to initiativer mellem
kommunerne og regionen i Syddanmark:

. Sammen om psykiatri: Udgangspunktet er, at vi
skal finde bedre metoder til samarbejde om de
enkelte borgere.

. Fremskudt regional funktion i bgrne- og
ungdomspsykiatri

Der er seerdeles gode erfaringer fra de to projekter, som
vi i Rammeaftalen 2021-2022 vil bygge videre pa.

Lokalpolitiske drgftelser af Rammeaftalen

Der har veeret en politisk proces i de syddanske
kommuner og i Region Syddanmark, med henblik pa
input til indsatsomrader til Rammeaftalen 2021-2022.

Indsatsomrader i Rammeaftalen

1. Tveersektoriel kobling til andre sektoromrader

2. Styring og kapacitet

3. Kvalitet i indsatser

De politisk valgte indsatsomrader vil blive udfoldet pa
de fglgende sider.



Kapitel 1

INDSATSOMRADE 1: TVARSEKTORIEL KOBLING TIL ANDRE SEKTOR-

OMRADER

Formal

Formalet med dette indsatsomrade er,

at der i denne rammeaftaleperiode arbejdes pa
at sikre en bedre tveersektoriel kobling mellem
socialomradet og andre sektoromrader,
herunder ogsa en mere feelles tilgang mellem
kommune og region.

Der skal vaere gget fokus pa sundhed

i de sociale tilbud, i den beskaeftigelses-

og uddannelsesmaessige indsats for borgere pa
socialomradet og indenfor rehabilitering.

Styrket samarbejde mellem sektorer

Pa det specialiserede socialomrade opleves en gget
tilgang af borgere med komplekse problemstillinger, og
her er der behov for en koordineret og
sammenhangende indsats, da disse borgere ofte er i
bergring med flere sektorer.

Gennem et styrket samarbejde vil det vaere muligt at
opna bedre udnyttelse af ressourcer, sikre videns- og
erfaringsudveksling mellem sektorer og herigennem
hgjne niveauet i de tilbud, som borgerne tilbydes.

Den styrkede tvaersektorielle kobling vil desuden kunne
resultere i nye indsigter i forhold til at lgse feelles
udfordringer mest hensigtsmaessigt, fx mellem
behandlingspsykiatri og socialomradet, men ogsa i
forhold til at have et gget fokus pa sundhed i de sociale
tilbud.

Staerk kobling til psykiatrien

| Socialdirektarforum indgar vi i projekter med
Psykiatrien i Syddanmark bl.a. Sammen om Psykiatri
og Fremskudt Psykiatrifunktion, som ligeledes har til
formal at styrke samarbejdet og hgjne kvaliteten.

For at sikre kvalitet i indsatserne skal der stilles krav til
de tilbud, der samarbejdes med, om at den
tveersektorielle kobling er i hgjseedet, sa borgerne
oplever bedst mulig sammenhaeng i den stotte, de
modtager.

Udvikling af samarbejdet med andre sektoromrader

Borgernes behov er komplekse, og der er i flere tilfeelde
brug for, at indsatser pa det specialiserede socialomrade
kobles til eksempelvis sundheds-, uddannelses- og
beskaeftigelsesomradet. Her har Socialdirektarforum en
forpligtelse til at udvikle det gode samarbejde med de
gvrige sektoromrader, sa borgernes oplevelse af
overgange bliver mindst mulig.

Vi har eksempelvis behov for at styrke den
sundhedsfaglige indsats pa vores tilbud, sa borgerens
sundhed gges til gavn for hele borgerens liv.

Ligeledes kan en borger med nedsat psykisk- eller fysisk
funktionsevne veere i gang med en uddannelse via LAB-
loven eller den Seerligt Tilrettelagte Ungdoms-
uddannelse (STU), hvor et teet samarbejde mellem
sektorer (socialomradet, Jobcenter, UU-vejledning etc.)
er vigtig for at sikre borgeren en helhedsorienteret
indsats, bade pa uddannelsen/i beskeeftigelsen og i
hjemmet, hvorfor et styrket samarbejde vil veere et
indsatsomrade i Rammeaftalen 2021-2022.



Kapitel 1

INDSATSOMRADE 2: STYRING OG KAPACITET

Formal

Formalet med dette indsatsomrade er et fortsat
fokus pa styring af udgifterne samt kapaciteten
pa det specialiserede socialomrade.

| de senere ar har udgifterne til det
specialiserede socialomrade veeret i voldsom
veekst. | Syddanmark oplever vi flere borgere
med psykiske lidelser og flere borgere med
komplekse vanskeligheder.

Der vil i Rammeaftalen 2021-2022 saettes
seerligt fokus pa vidensdeling og udvikling af
bedre datamodeller med henblik pa en gget
styring, at holde udgifterne nede samt sikring af
rette kapacitet.

Vi vil anskue indsatsomradet styring og
kapacitet ud fra et indkeberperspektiv savel
som et driftsherreperspektiv.

Der vil veere et fortsat fokus pa at falge
udviklingen i behov og efterspgrgsel efter
pladser teet. Se i gvrigt side 9 og 10 i
naerveerende Rammeaftale.

Styring af udgifterne

Socialdirektgrforum vil i 2021 og 2022 have fokus pa
det udgiftspres det specialiserede socialomrade
oplever i disse ar.

| de seneste rammeaftaler har det veeret et fokus-
omrade, at de samlede udgifter til det specialiserede
socialomrade skulle falde, eller minimum fastholdes i
forhold til aret forinden i alle kommuner og regionen.
Kommunerne har dog over arene oplevet en stigning i
antallet af borgere, der har behov for en indsats pa det
specialiserede socialomrade. Dette har medfert et
udgiftspres og har vanskeliggjort realisering af
fokusomradet.

Socialdirektgrforum vil i 2021-2022 arbejde pa at
italesaette dette udgiftspres, og samarbejde omkring
anvendelse af metoder, der kan holde udgifterne nede,
men fortsat sikre, at borgerne tilbydes den ngdvendige
stotte. Dette skal bl.a. ske ved at fastholde fokus og
aget effektivisering pa de tilbud, der eksisterer samt via
fokus pa udvikling af nye og effektfulde tilbud.

[ 2021 og 2022 vil Socialdirektgrforum derudover have
fokus pa udvalgte udgiftsomrader, der er i risiko for at
stige enten som felge af demografi eller pres pa
kvaliteten. Hvis omrader tegner til at udvikle sig
bekymrende, vil dette konkret forsgges imgdegaet i
feellesskab.

Med henblik pa at felge og styre udgifterne pa det
specialiserede socialomrade, udarbejdes arligt en
beskrivelse af udviklingen af udgifter pa det
specialiserede socialomrade i Syddanmark, som drgftes
i Socialdirektgrforum.

Udvikling af bedre datamodeller
- Ensartet registrering, der muligger best practice
- Bedre styringsdata og ledelsesinformation

Vidensdeling

- Dele viden med henblik pa best practice og opnaelse
af synergieffekter

- Inspiration til at pavirke styringsmulighederne
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INDSATSOMRADE 3: KVALITET | INDSATSER

Formal

Formalet med Rammeaftalens tredje
indsatsomrade er at styrke kvaliteten i
indsatserne i de syddanske kommuner og
regionen.

| Syddanmark har vi ambitioner for det
specialiserede socialomrade, og via
kvalitetsudvikling, metoder og dokumentation
vil vi hgjne kvaliteten i indsatserne pa det
specialiserede undervisnings- og socialomrade.

Kvalitet i indsatserne

Der er i kommunerne og regionen i Syddanmark
enighed om, at det er vigtigt, at have fokus pa kvalitet i
indsatserne, og der er taget en reekke initiativer i
forhold til at age kvaliteten i indsatserne.

Viindgar i et forpligtende feellesskab i forhold til at have
steerke samarbejdsrelationer pa tveers, hvor vi kan
inspirere hinanden, indga i faelles arbejdsgrupper og
lave relevante pilotprojekter, som kan veere med til at
hgjne kvaliteten i indsatserne pa det specialiserede
omrade. Disse initiativer vil fglges og evalueres
lebende af Socialdirektgrforum.

Som en del af en metode til implementering i praksis,
besluttede Socialdirektgrforum i 2019 at etablere et
fagligt netvaerk for ledere af botilbud og centre i
Syddanmark. Formalet med netveerket er at bidrage til
den Igbende udvikling af kvaliteten pa socialomradet,
sa center- og botilbudsledere inspireres til at udvikle
deres centre, og sa Socialdirektgrforum far
praksisperspektiver pa deres dagsordener.

Samtidig vil Socialdirektgrforum have et fokus pa, at vi i
Syddanmark anvender data til at understette vores
viden om kvaliteten pa tilbuddene pa det specialiserede
socialomrade og anvender denne viden til at arbejde
med kvalitetsforbedringer.

Et af de omrader, som Socialdirektgrforum har et
seerligt fokus pa, er effekt og progression.
Socialdirektgrforum vil arbejde med at afsgge
muligheder for at arbejde mere systematisk med effekt
og progression pa tveers af de syddanske kommuner og
Region Syddanmark.
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NYT | STYRINGSAFTALEN 2021-2022

Styringsaftale 2021-2022

Styringsaftalen saetter rammerne for styring af
gkonomi- og kapacitetsudviklingen pa de
omfattede tilbud. Styringsaftalen beskriver bl.a.
hvordan keb og salg af pladser skal afregnes
imellem kommunerne, og imellem kommunerne
og regionen, samt hvordan takster udregnes.
Det er ogsa i Styringsaftalen, at regler for
nedlukning af tilbud reguleres.

Styringsaftalen skal med andre ord sikre klare
spilleregler for samarbejdet mellem kgber og
seelger.

Styringsaftalen omfatter kommunale og
regionale tilbud i Syddanmark, som saelger
min.10 % af pladserne til andre kommuner.
Flere af takst- og beregningsprincipperne
geelder dog ogsa for tilbud, som ikke er med i
Styringsaftalen, safremt der seelges pladser til
kommuner i Syddanmark. Der henvises i gvrigt
til bilag 2.

Tilbud i Styringsaftalen skal veere indberettet i
det faelleskommunale indberetningssystem
med deadline 15. november aret fgr. Tilbud er
med for et ar af gangen. Der henvises i gvrigt il
bilag 10.

AEndringer ift. principper for lukning af tilbud

Der er foretaget revideringer ift. principperne for lukning
af tilbud. Principperne omhandler tilbud, hvor der
seelges min. 10 % af pladserne til andre kommuner. Ved
lukning af tilbud anvendes principperne i den
Rammeaftale, der er geeldende i det ar, hvor
beslutningen om lukning traeffes.

De vigtigste aendringer i principperne vedrgrer:

. Ny procedure ift. lukkeregnskab. Der er udarbejdet
en skabelon, sa det sikres at de ngdvendige
oplysninger indgar i regnskabet.

. Forretningsudvalget for Socialdirektarforum
orienteres tidligt i processen, og modtager det
forelgbige lukkeregnskab til behandling i
Forretningsudvalget inden det fremsendes til de
bergrte kommuner. Frem til det endelige
lukkeregnskab foreligger, skal driftsherre orientere
Forretningsudvalget (og de bergrte kommuner),
hvis der er vaesentlige eendringer til det endelige
lukkeregnskab.

. Udbyder udarbejder endeligt lukkeregnskab, som
skal revisorpategnes. Dette forelaegges

Socialdirektgrforum. Der henvises i gvrigt til bilag 5.

Gget gennemsigtighed i takststrukturen

Regeringen og KL har i gkonomiaftalen 2020 aftalt
agget gennemsigtighed i takststrukturen via:

1. Justering af takstmodellen med opdeling af taksten i
en basis og ydelsestakst fra 1/1-2022.

2. Finansieringsmodel for sundhedslovsydelser il
borgere pa botilbud aendres sa omkostninger til
sundhedsfaglig behandling, der er led i opholdet,
indregnes i taksterne pa botilbud og at borgerens
aktuelle opholdskommunes udgifter til avrige
sundhedslovsydelser daekkes af den tidligere
opholdskommune. Dette med forventet ikrafttraeden
hhv. 1/1-2022 (eendring af serviceloven) og 1/1-2021
(eendring af sundhedsloven og retssikkerhedsloven )

3. Udarbejdelse af standardkontrakt. Udmeldingen fra
Regeringen og KL er, at standardkontrakten vil veere
frivillig at anvende, men at det anbefales at anvende
den ved kgb/salg af ydelser og indsatser pa det
specialiserede socialomrade.
Standardkontraktskabeloner vil ligge klar pa
socialsekretariatet.dk og Tilbudsportalen pr. 1/1-2021,
hvorfra Rammeaftale 2021-22 er gaeldende.

Der henvises i gvrigt til bilag 8.
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INDGAELSE AF AFTALER SAMT MULIGHED FOR OVERTAGELSE AF

REGIONALE TILBUD

Indgaelse af aftaler

| forhold til keb og salg udenfor Syddanmark forpligter
kommunerne og Region Syddanmark sig til, at der ved
hvert kgb fremadrettet udarbejdes en konkret og
individuel betalingsaftale, der regulerer forpligtelsen for
savel kaber som szelger.

Betalingsaftalen skal tage udgangspunkt i
takstprincipperne i Styringsaftalen i Syddanmark og skal
indeholde aftaler om forhold som underskudsdeling,
takst, afregning m.m.

Safremt driftsherre ikke skriver i de fremadrettede
kebsaftaler, at det er takstprincipperne i Styringsaftalen i
Syddanmark, der er gaeldende, vil det alene vaere et
mellemvaerende mellem pageaeldende driftsherre og
kgberkommune.

En gang i hver rammeaftaleperiode skal parterne mades
for at sikre ovenstaende.

Overtagelse af tilbud fra region

Kommunalbestyrelsen kan én gang i hver valgperiode
overtage regionale tilbud, der er beliggende i
kommunen.

| regi af Socialdirektgrforum udmeldes det, om
kommunerne gnsker at overtage et tilbud

En kommunalbestyrelse, der gnsker at overtage et
regionalt tilbud skal meddele regionsradet dette senest
den 1. januar i valgperiodens tredje ar. Overtagelse
skal ske senest den 1. januar i valgperiodens fjerde ar.

Regler om overfgrsel af regionale tilbud er reguleret i
Lov om social service § 186
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REGULERING AF KAPACITET

Sammenhang mellem udbud og eftersporgsel

Indenfor det specialiserede social- og
undervisningsomrade har vi en bred borgergruppe
med vidt forskellige behov i forhold til stette. Dette
kreever et konstant fokus pa udbud og efterspgrgsel for
at det er muligt for kommunerne at imgdekomme
borgernes behov for stgtte.

Der sker Igbende forandring i behovet for pladser.
Nye malgrupper dukker op — andre forsvinder, og nye
metoder medfarer nye tilgange til de indsatser, som
borgerne modtager.

Kommunerne i Syddanmark oplever generelt
sammenhang mellem udbud og efterspgrgsel pa det
specialiserede omrade. Sammenhang mellem udbud
og eftersporgsel folges Igbende, som en hgijt prioriteret
opgave i Rammeaftalesamarbejdet.

Der opleves aktuelt et seerligt behov i forhold til at falge
udviklingen og efterspgrgslen efter tilbud til borgere
med spiseforstyrrelser, borgere med autisme samt
kriminelle udviklingsheemmede. Der opleves en tilgang
af borgere inden for disse malgrupper, hvorfor
udviklingen fglges ngje.

Fire parametre for regulering af kapacitet

For hele tiden at falge sammenhaengen mellem udbud og efterspargsel anvendes i Syddanmark fglgende fire
parametre i forhold til regulering i kapacitet pa det specialiserede omrade:

1. Kommunernes egen regulering

2. Arlige belaegningsprocenter

3. Belaegnings- og driftsm@der med Region Syddanmark

4. Afdeekninger af sammenhaeng med udbud og efterspargsel

Pa naeste side vil de enkelte parametre blive yderligere udfoldet.
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REGULERING AF KAPACITET

- FIRE PARAMETRE TIL AT FOLGE SAMMENHANG MELLEM UDBUD OG EFTERSP@RGSEL

1. Kommunernes egen regulering

Der skal sikres en effektiv drift af de sociale tilbud. Den
enkelte udbyder af tilbuddene skal lgbende tilpasse
driftsudgifterne ved vigende belaegning. Dette gares for
at minimere en eventuel efterregulering, som fglge af
mindre beleegning end forudsat ved taksterne.

Der skal ogsa Igbende arbejdes pa at effektivisere
driften, som et redskab til at styre udgiftsudviklingen pa
omradet.

Ved oprettelse af nye pladser, hvortil der skal
hjemtages borgere, skal handlekommunerne, i sa god
tid som muligt, meddele dette til de bergrte udbydere.
Det vil give udbyderne mulighed for at foretage de
forngdne driftstilpasninger.

Ved revisitering af borgere til tilbud i egen kommune,
forpligter udbyderen sig til at arbejde positivt sammen
med handlekommunen i forhold til dennes gnsker om
at flytte borgeren.

2. Indhentelse af arlige belaegningsprocenter

Der indberettes gennemsnitlige belzegningsprocenter for
tilbud, hvor den faktiske beleegningsprocent afviger 5 %
eller mere fra den budgetterede belagningsprocent. Der
indberettes pa tilbudsniveau. Det skal ved disse tilbud
angives, om det vurderes, at afvigelsen medfgrer en
efterregulering af underskud eller overskud, som har
betydning for taksten. Endvidere beskrives, om der er
udfordringer med belaegningen, herunder om der er
igangsat initiativer, som fglge af afvigelsen mellem
budgetteret belaegning og den faktiske belaegning.

Kommunerne og Region Syddanmark skal efter 2. kvartal
indberette de gennemsnitlige belaegningsprocenter for
2021 og 2022. Indberetningen skal ske senest den 20.
august 2021 og 2022.

3. Belaegnings- og driftsmader med Region
Syddanmark

Formanden for Socialdirektarforum afholder belzegnings-
og driftsmgder med Region Syddanmark for at fglge
udviklingen for behov for pladser teet, og med henblik pa
tidlig dialog om eventuelle udfordringer vedrgrende drift
og belaegning pa tilbuddene m.m.

4. Afdeekninger af sammenhang med udbud og
eftersporgsel
Der iveerksaettes lgbende, efter behov, afdaekninger af

sammenhang mellem udbud og efterspargsel for
relevante malgrupper.

10
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KOORDINATION PA TVARS AF LANDET

Lands- og landsdelsdaekkende tilbud og
sikrede afdelinger

| Socialdirektarforum er der en bevidsthed om,
at den enkelte kommune ikke ngdvendigvis
selv er i stand til at drive specialiserede tilbud
og varetage alle indsatser, der imgdekommer
borgernes behov.

Derfor samarbejder kommunerne med regionen
og hinanden om at sikre og koordinere, at der
er de ngdvendige tilbud til borgerne pa tveers af
kommunegraenserne.

Kommuner og regioner har pa tveers af landet

fokus péa tveergaende koordination og udvikling
af de sikrede institutioner.

| bilag 17 ses en opgearelse af kapacitet og
belaegning samt behov og efterspargsel for
lands- og landsdelsdaekkende tilbud og sikrede
afdelinger.

Der findes 10 lands- og landsdelsdaekkende tilbud samt
otte tilbud med sikrede afdelinger pa landsplan. Det
drejer det sig om fglgende tilbud:

Landsdaekkende undervisningstilbud jf.
Folkeskolelovens § 20, stk.3:

. Center for dgvblindhed og hgretab (Region

Nordjylland)

. Barneskolen pa Kolonien Filadelfia (Region
Sjeelland)

. Refnaesskolen/Synscenter Refsnaes (Region
Sjeelland)

Landsdelsdaekkende undervisningstilbud jf.
Folkeskolelovens § 20, stk.3 :

*Center for dgvblindhed og hgretab (Region Nordjylland)
*Center for hgretab (Region Nordjylland)

*Skolen pa Kastelsvej (Kabenhavns Kommune)
*Geelsgardsskolen (Region Hovedstaden)

@vrige landsdelsdakkende tilbud:

IBOS — voksne med synshandicap (Kebenhavns
Kommune)

CFD — Dgvekonsulentordningen (Selvejende
tilbud)

Kofoedsminde — sikret boform til voksne med
udviklingsheemning (Region Sjaelland)

Tilbud med sikrede afdelinger

Kompasset (Region Nordjylland)
Koglen (Region Midtjylland)

Grenen (Region Midtjylland)

Egely (Region Syddanmark)
Bakkegarden (Region Sjeelland)
Stevnfortet (Region Sjeelland)
Solager (Region Hovedstaden)
Senderbro (Kebenhavns Kommune)

11
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|

CENTRALE UDMELDINGER FRA SOCIALSTYRELSEN

Malgrupperne i de 3 centrale udmeldinger som der skal afrapporteres pa i i forbindelse med fastlaeggelsen af
Rammeaftale 2021-22 er:

Baggrund

Socialstyrelsen har kompetence til at lave
centrale udmeldinger i forhold til malgrupper og
seerlige indsatser, thr det vurde.res,. at d?r er =  Borgere med udviklingshamning og dom med behov for anbringelse i sikret afdeling

behov for en gget national koordination pa

tvaers af kommuner og regioner. Formalet med = Borgere med svare spiseforstyrrelser

den nationale koordinationsstruktur er at sikre,

at der eksisterer det forngdne udbud af hgijt

specialiserede indsatser og tilbud til borgere pa Pa baggrund af afrapporteringerne vil Socialstyrelsen ga i dialog med kommunalbestyrelserne om, hvorvidt
det mest specialiserede social- og der er det forngdne udbud af hgjt specialiserede tilbud til malgrupperne.

specialundervisningsomrade.

Udsatte gravide med et skadeligt rusmiddelmisbrug

| forbindelse med Rammeaftale 2021-2022 har
Socialstyrelsen udsendt 3 centrale
udmeldinger, som kommunerne skal
afrapportere, som et saerskilt punkt i forbindelse
med fastlaeggelsen af rammeaftalen.

12
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Indledning

Kommunerne er ansvarlige for at saette retningen og sikre, at der er de rette tilbud til stede, der kan levere
indsatser pa hgjt niveau til borgerne indenfor det specialiserede social- og specialundervisningsomrade. Enten i
form af kommunens egne tilbud eller ved kgb af pladser i andre kommuner, i regionen eller hos private aktgrer.

Rammeaftalen er kommunalbestyrelserne og Regionsradets redskab til, pa tvaers, at styre den faglige udvikling,
kapacitet og gkonomi indenfor det specialiserede socialomrade og specialundervisningsomradet. Rammeaftalen
bestar af en Udviklingsstrategi (kapitel 1) og en Styringsaftale (kapitel 2).

Naerveerende bilag til Rammeaftalen 2021-2022 knytter sig iszer til Styringsaftalen, som saetter rammerne for
styring af gkonomi- og kapacitetsudviklingen pa de tilbud, der er omfattet af Rammeaftalen.

Styringsaftalen beskriver blandt andet hvordan kgb og salg af pladser skal afregnes mellem kommunerne, og
imellem kommunerne og regionen, samt hvordan taksterne udregnes.

Styringsaftalen omfatter kommunale og regionale tilbud i Syddanmark, som salger minimum 10 % af pladserne til
andre kommuner. Flere af takst- og beregningsprincipperne gaelder dog ogsa for tilbud, som ikke er med i
Styringsaftalen, safremt der saelges pladser til kommuner i Syddanmark.

Laesevejledning

Rammeaftalens bilag 1, 2 og 3 danner baggrund for selve aftalen, og heraf fremgar lovgrundlaget for
Udviklingsstrategien og Styringsaftalen samt hvilke tilbud, der er omfattet af Styringsaftalen.

Bilag 4, 5 og 6 fokuserer pa aftalerne i forhold til &@ndringer i tiloud i aftaleperioden, herunder aendring af
kapacitet pa tilbud, handtering af lukning af tilbud samt opsigelsesvarsler.

De fglgende bilag, 7, 8, 9, 10, 11, 12, 13 og 14 har med takststrukturer, seerforanstaltninger, beboerbetaling,
afregningsregler samt regulering af takster at ggre.

Bilag 15 beskriver aftalerne i forhold til kommunernes mulighed for at overtage regionale tilbud, og bilag 16
beskriver udviklingsplanerne for botilbud med over 100 pladser.

Bilagssamlingens sidste del, bilag 15 og 16 henviser til de lands- og landsdelsdaekkende tilbud og sikrede
afdelinger samt beskriver Tilsyn og faelles samrad for udviklingsh&mmede lovovertraedere, og hvordan
forankringen af dette samrad er.



Bilag 1: Lovgrundlag for Udviklingsstrategien og
Styringsaftalen

De feelles retningslinjer for takst- og ydelsesstrukturen i Syddanmark baserer sig pa falgende
regelsaet og vejledninger:

Bekendtgarelse af den 16. december 2016 om rammeaftaler m.v. pa det sociale omrade og pa
det almene zldreboligomrade www.retsinformation.dk/Forms/R0710.aspx?id=185568

Bekendtgarelse af den 24. juni 2014 om rammeaftaler og udgifter ved de lands- og
landsdelsdaekkende undervisningstilbud m.v. samt Lov om specialundervisning § 6 h.

Vejledningen til bekendtgarelsen om rammeaftaler mv.

Bekendtgarelse af den 19. august 2017 om finansiering af visse ydelser og tilbud efter lov om
social service samt betaling for unges ophold i Kriminalforsorgens institutioner.

Lov om socialservice af den 7. august 2019

Bekendtgarelse af 19. maj 2011 om aflenning og befordringsudgifter mv. i beskyttet
beskeeftigelse, seerligt tilrettelagte beskaeftigelsesforlgb og aktivitets- og samvaerstilbud.

Bekendtgarelse nr. 782 af 6. juli 2006 "Bekendtgerelse om overtagelse af aktiver og passiver,
rettigheder og pligter samt ansatte i regionale sociale tilbud og i regionale almene aldreboliger m.v.,
herunder regler om fordeling af pensionsforpligtelser, der overtages af en kommunalbestyrelse”

Indenrigsministeriet: Budget og regnskabssystem for kommuner og regioner. Denne opdateres
labende pa ministeriets hjemmeside.

Bilag 2: Tilbud der er omfattet af Styringsaftalen

Det specialiserede socialomrade

Styringsaftalen omfatter fglgende tilbud, jf. Bekendtgerelse af den 16. december 2016 om rammeaftaler
m.v. pa det sociale omrade og pa det almene aldreboligomrade.

1.  Seerlige dagtilbud efter § 32 i lov om social service.
2. Seerlige klubtilbud efter § 36 i lov om social service.

3. Plejefamilier og kommunale plejefamilier efter § 66, stk. 1, nr. 1 og 2, i lov om social service,
der er godkendt som generelt egnede af socialtilsynet efter § 5, stk. 1, i lov om socialtilsyn, jf. §
66 a, stk. 1, nr. 1, i lov om social service.

Opholdssteder for bgrn og unge efter § 66, stk. 1, nr. 5, i lov om social service.

Dggninstitutioner efter § 66, stk. 1, nr. 6, i lov om social service, herunder delvis lukkede
dagninstitutioner og delvis lukkede afdelinger pa dggninstitutioner samt sikrede
dagninstitutioner og seerligt sikrede afdelinger.

6. Pladser pa efterskoler, frie fagskoler og frie grundskoler med kostafdeling efter § 66, stk. 1, nr.
7, i lov om social service, der er godkendt af socialtilsynet som generelt egnede efter § 5, stk. 1,
i lov om socialtilsyn, jf. § 66, stk. 2, i lov om social service.

7.  Tilbud om behandling af stofmisbrugere efter § 101 og § 101 a i lov om social service.
8. Beskyttet beskaeftigelse efter § 103 i lov om social service.

9.  Aktivitets- og samveerstilbud efter § 104 i lov om social service.


http://www.retsinformation.dk/Forms/R0710.aspx?id=185568

10. Botilbud, forsorgshjem og kvindekrisecentre mv. efter §§ 107-110 i lov om social service.
11. Hjeelpemiddelcentraler, jf. § 5, stk. 2, i lov om social service.

12. Almene eldreboliger, der ejes af en region, en kommune, en almen boligorganisation eller en
selvejende institution, og som er tilvejebragt med seerligt henblik pa at betjene personer med
betydelig og varigt nedsat fysisk eller psykisk funktionsevne efter § 105, stk. 2, i lov. om almene
boliger mv.

13. Plejeboliger efter lov om boliger for aeldre og personer med handicap.

14. Keb af specialradgivningsydelser i tilknytning til de konkrete tilbud, der er omfattet
af styringsaftalen, jf. § 10, nr. 1.

For at vaere med i Styringsaftalen gaelder desuden at:

e Tilbuddet skal have et salg pa over 10 % til andre kommuner pr. 1. oktober inden det kommende ar."
Principperne i bilag 6, 8, 9, 10 11, 12, og 13 geelder dog fortsat for tilbud, som ikke er med i
Styringsaftalen, hvis der seelges pladser til kommuner i Syddanmark.

o Tilbuddet skal veere indberettet i det faelleskommunale indberetningssystem med deadline 15.
november aret for jf. bilag 10. Eksempelvis skal tilbud og takster for 2021 indberettes med deadline
den 15. november 2020. Tilbuddene er med i Styringsaftalen for et ar ad gangen. Forlader et tilbud
Styringsaftalen tager tilbuddet sin andel af akkumulerede over-/underskud med ud i forhold
tilbudstgrrelse.

Det skal bemaerkes, at tilbud drevet med driftsoverenskomst ikke er omfattet af Styringsaftalen.

| vejledning nr. 1 til Serviceloven, af den 28. marts 2017, fremhaeves det, at private tilbud,
herunder selvejende institutioner, der har indgaet driftsaftale med kommunale og regionale
driftsherrer, ikke indgar i rammeaftalen.

Specialundervisningsomradet

Styringsaftalen omfatter regionale specialundervisningstilbud jf. Bekendtgarelse af den 24. juni
2014 om rammeaftaler og udgifter ved de lands- og landsdelsdaekkende undervisningstilbud mv.

1) De regionale lands- og landsdelsdeekkende undervisningstilbud med specialundervisning og
anden specialpaedagogisk bistand for barn og unge samt specialpsedagogisk bistand for bgrn, der
endnu ikke har pabegyndt skolegangen, jf. folkeskolelovens § 20, stk. 3.

2) De lands- og landsdelsdaekkende undervisningstilbud, der overtages af en kommunalbestyrelse i
henhold til § 1, stk. 1 eller 2, i lov nr. 632 af 16. juni 2014 om kommunernes overtagelse af de
regionale lands- og landsdelsdeekkende undervisningstilbud.

3) De regionale undervisningstilbud med specialundervisning og specialpaedagogisk bistand
for personer med tale-, hare- eller synsvanskeligheder (kommunikationscentre), jf. § 1, stk. 3, i
Lov om specialundervisning for voksne.

Kommunikationscentre:

" Ved tilbud forstds: Svarer til niveauet under regionens centerniveau eller svarer til de tilbud, som kommunerne har
kunnet overtage



Kommunale kommunikationscentre er omfattet af Styringsaftalen.

Bilag 3: Oversigt over tilbud og takster

Oversigt over tilbud og takster ligger klar i december for det kommende ar. Den kan findes pa:
www.socialsekretariatet.dk

Bilag 4: Andring af kapacitet i styringsaftaleperioden og
mellem styringsaftaleperioder

Det er kommunerne frit for at oprette tilbud og pladser samt at indga aftaler med andre kommuner
omkring forholdene ved oprettelsen, se nedenstdende tabel 4.1 ift. proces ved aendringer af
kapacitet. Der bar ved oprettelse af nye tilbud og pladser tages hgjde for det samlede antal tilbud
og pladser i Syddanmark indenfor den pageeldende malgruppe.

Alle nye regionale tilbud skal, uanset hvad der fremgar af tabel 4.1, godkendes i
Socialdirektgrforum.

Antal faste pladser, der er indberettet til Styringsaftalen geelder som udgangspunkt i hele 2021 og
2022. Andringer foretages som udgangspunkt kun ifm. eendringer i efterspgrgslen.

Det forudseettes, at driftsherre Igbende tilpasser driften til belaegningsprocenten. Nedenstadende
proces er derfor udelukkende, hvis driftsherre ser et behov for en varig sendring. Hvis driftsherren
ser et behov for en varig aendring kan driftsherren med det samme foretage en midlertidig
opnormering eller nednormering.

Reglerne vedr. andringer i kapaciteten geelder ogsa mellem to rammeaftaleperioder. £ndringerne
skal indberettes senest ifm. den politiske behandling i kommunerne — dog senest 3 maneder far, at
endringerne konkret sker, jf. tabel 4.1.


http://www.socialsekretariatet.dk/

Tabel 4.1: Proces for @ndring af kapacitet i styringsaftaleperioden og mellem
styringsaftaleperioder

AEndring

Proces for varige a&ndringer kan
traede i kraft

Begrundelser

(Skabelon til formalet, kan findes pa
www.socialsekretariatet.dk. Skabelonen
sendes til de angivne kontaktpersoner.)

Mindre a&ndringer
| pladsantallet

Tilbud op til 50 pladser kan frit op-
og nedjustere op til 5 pladser.

For tilbud over 50 pladser geelder
+/- 10 %.2

Oprettelse af
pladser
derudover

Udtalelse hos Socialdirektarforum.

Meddeles alle kommuner i Syddanmark
og eventuelle andre brugerkommuner.

Udvidelsen begrundes, og der skal ggres rede
for, hvordan taksten pavirkes samt de
gkonomiske konsekvenser for
betalingskommunerne.

Endvidere skal der redeggres for, hvordan
oprettelsen af disse pladser forventes at
pavirke efterspargslen efter eksisterende
pladser i andre kommuner og i regionen.

Nedlzeggelse af
pladser
derudover

(ikke ved
midlertidig
omlaegning af en
plads til f.eks. et
enkeltmands-
projekt)

Forretningsudvalget orienteres

Meddeles alle kommuner i
Syddanmark og eventuelle andre
brugerkommuner.

Reduktionen begrundes. Der skal ggres rede
for, hvordan taksten pavirkes samt de
gkonomiske konsekvenser for
betalingskommunerne.

Oprettelse af nye
tilbud med aftale
af over 10% salg

Udtalelse hos Socialdirektarforum.

Meddeles alle kommuner i Syddanmark
og eventuelle andre brugerkommuner.

Der skal redeggares for, hvordan oprettelsen af
disse pladser forventes at pavirke
efterspargslen efter eksisterende pladser i
andre kommuner og i regionen

Lukning

Hearing hos Socialdirektgrforum.

Meddeles alle kommuner i
Syddanmark og eventuelle andre
brugerkommuner.

Lukningen begrundes.

Hvis Socialdirektgrforum mener, at tilbuddet
ikke skal nedleegges pa grund af pladsernes
betydning for den samlede udbudsvifte, skal
de gkonomiske konsekvenser ved at
viderefgre tilbuddet fremga.

Proces for tilbud som kan have indflydelse pa andre tilbud i Syddanmark

Hvis der oprettes tilbud eller foretages eendringer i en kommunes tilbud, der har vaesentlig
indflydelse p& andre kommuners eller regionens tilbud, skal kommunerne i Syddanmark og
regionen orienteres hurtigst muligt.

Der er udarbejdet en skabelon til formalet, der kan findes pa www.socialsekretariatet.dk.

2 Eksempel: Et tilbud med 70 pladser kan saledes frit op-/ og nedjustere med 7 pladser


http://www.socialsekretariatet.dk/
http://www.socialsekretariatet.dk/

Bilag 5: Handtering af lukning af tilbud

Det pahviler driftsherre at udvise rettidig omhu og tidligst muligt informere handlekommuner
og betalingskommuner om mulig lukning af tilbud. Driftsherre forpligter sig til at afvikle
tilbuddet pa den gkonomisk mest hensigtsmaessige made for betalingskommunerne.

Ved lukning af tilbud anvendes principperne i den Rammeaftale der er geeldende i det ar, hvor
beslutning om lukning af tilbuddet treeffes.

Handtering af lukning af tilbud, herunder principper for finansiering af et eventuelt underskud,
afhaenger af, hvorvidt der er tale om et kommunalt tilbud eller et regionalt tilbud. Endvidere har det
betydning, hvorvidt der lukkes et selvstaendigt tilbud/enhed eller et tilbud, der er en del af et
center/ledelsesomrade.

Lukning af et kommunalt tilbud eller en selvstaendig skonomisk enhed

Hvis en kommune lukker et tilbud, og der er et akkumuleret underskud, er det muligt at efterregulere en
del af underskuddet. 3 Det er afggrende, om der er tale om lukning af et selvsteendigt tilbud/enhed, eller
om der er tale om en lukning af et tilbud, der er en del af et center/ledelsesomrade:

Lukning af et selvsteendigt tilbud/ gkonomisk enhed

Ved lukning af et selvsteendigt tilbud/ enhed skal driftsherre selv daekke, hvad der svarer til 5 % af
tilbuddets omkostningsbaserede budget i det ar, hvor tilbuddet besluttes lukket (helarsbudget).
Underskud ud over 5 % af tilbuddets omkostningsbaserede budget, i det ar hvor tilbuddet besluttes
lukket, kan efterreguleres. Eventuelle overfarte overskud eller underskud skal indga i beregningen, idet
det tillaegges arsresultatet. Dette geelder bade overfgrsler pa tilbudsniveau og overfersler, der er hensat
centralt. Se beregningseksempel 1.

Beregningseksempel 1: Lukning af et tilbud — selvstaendig skonomisk enhed:

Omkostningsbudget i aret for beslutning 20.000.000 kr.
(helars budget)

Indtegter 10.000.000 kr.
Omkostninger 14.000.000 kr.
Arsresultat -4.000.000 kr.
Overfort fra tidligere ar -1.000.000 kr.
Til fordeling -5.000.000 kr.
Selvrisiko (5% af 20.000.000 kr.) 1.000.000 kr.
Til fordeling 4.000.000 kr.
Driftsherres andel pba. forbrugte pladser 1.320.000 kr.
(33 %)*

Betalingskommuners andel pba. 2.680.000 kr.
forbrugte pladser

Samlet for driftsherre (selvrisiko+ egne 2.320.000 kr.
forbrugte pladser)

3 Hvis der ved lukning af et tilbud er et overskud geelder samme princip, blot med modsat fortegn. Driftsherre
ma saledes beholde de farste 5 % af det omkostningsbaserede budget, hvorefter det resterende belagb
efterreguleres.

4 Andel af omseetningen i to regnskabsar forud for det ar, hvori beslutning om lukning af tilbud treeffes.
Eksempel: hvis tilbuddet besluttes lukket i 2021 er det andel af omsaetningen i 2019 og 2020.



Lukning af et tilbud, der er en del af et center

Hvis lukning af et tilbud inden for et center/ledelsesomrade giver underskud, kan der
efterreguleres for tilbuddets andel af et underskud, der ligger ud over 5 procent af centerets
samlede omkostningsbaserede budget i aret, hvor beslutningen om lukning traeffes
(helarsbudget). 5 Eventuelle overfarte overskud eller underskud skal indga i beregningen, idet
det tilleegges arsresultatet. Dette gaelder bade overfgrsler pa tilbudsniveau og overfarsler, der er
hensat centralt. Se beregningseksempel 2.

Beregningseksempel 2: Lukning af et tilbud inden for et center/ledelsesomrade

Tilbud 1 Tilbud -2-3 Samlet
Ombkostningsbudget i aret for beslutning (helarsbudget) 20.000.000 40.000.000 60.000.000
Indtegter 10.000.000 40.000.000 50.000.000
Omkostninger 14.000.000 40.000.000 54.000.000
Arsresultat -4.000.000 0 -4.000.000
Overfort fra tidligere ar -1.000.000
Til fordeling -5.000.000
Selvrisiko (5 % af omkostningsbudgettet) 1.000.000 2.000.000 3.000.000
Rest til fordeling 2.000.000
Viderefores til tilbud 2 og 3 i centeret® 1.333.333 1.333.333
Rest til fordeling 666.667
Driftsherres andel efter forbrugte antal pladser (33%) 7 220.000
Betalingskommuners andel efter forbrugte antal pladser 446.667
Samlet for driftsherre: selvrisiko+ tilbud 2 og 3 i centeret + egne forbrugte pladser 4.553.333

Principper for efterrequleringen

Efterreguleringen ved lukningen af tilbud sker pa felgende made: Efterreguleringen fordeles
forholdsmaessigt mellem betalingskommunerne efter deres andel af den samlede omsaetning i to
regnskabsar forud for det ar, hvori beslutning om lukning af tiloud treeffes.8 Pa denne made sikres
det, at kommuner i videst muligt omfang kan fortseette deres visitation til tilbuddet laengst muligt
uden at kommunen dermed risikerer en gget udgift, i form af en efterregulering, safremt der er et
underskud ved lukningen. Der er saledes ikke et gkonomisk incitament til at omvisitere borgere, der
er pa et tilbud, der er besluttet lukket. Formalet er at begraense nedlukningsomkostningerne og at
skabe de bedste betingelser for en kontrolleret nedlukning.

| efterreguleringen indregnes driftsudgifter og salg af inventar mv., som er afskrevet. Veaerdien af
bygninger, grunde samt inventar, der ikke er afskrevet, indgar ikke i opgerelsen, mens forrentning
og afskrivning kan indregnes i forhold til det antal maneder, tilbuddet har veeret i drift i det sidste
ar.

Driftsherre skal hurtigst muligt efter lukning af tilbuddet, og senest 3 maneder efter beslutningen,
fremsende en forelgbig opgarelse over efterreguleringen til Forretningsudvalget. Herunder andelen

5 Hvis der ved lukning af et tilbud er et overskud geelder samme princip, blot med modsat fortegn. Driftsherre
ma saledes beholde de farste 5 % af det omkostningsbaserede budget, hvorefter det resterende belagb
efterreguleres.

6 Andel af underskud over 5 % fordeles derefter pa centret enheder efter budgetstarrelse

7 Andel af omsaetningen i to regnskabsar forud for det ar, hvori beslutning om lukning af tilbud treeffes.
Eksempel: hvis tilbuddet besluttes lukket i 2021 er det andel af omsaetningen i 2019 og 2020.

8 Eksempel: Hvis en kommune i 2021 treeffer beslutning om at lukke et tilbud vil en eventuel efterregulering
fordeles forholdsmaessigt mellem betalingskommunerne efter deres andel af den samlede omsaetning i 2019
og 2020.



af efterreguleringen fordelt pa betalingskommuner. Den endelige opggrelse og fordeling skal
senest foreligge umiddelbart efter det pagaeldende ars regnskabsafslutning. Procedure for
lukkeregnskab er uddybet nederst i bilaget.

Reglen om efterregulering geelder for falgende:

Reglen om efterregulering ved lukning af tilbud med underskud kan kun anvendes ved lukning
af et selvsteendigt tilbud/ skonomisk enhed:

Tilbuddet eller enheden skal have et selvsteendigt budget med egne takster. Tilbuddet
eller enheden kan godt have feelles ledelse med andre tilbud eller enheder/afdelinger,
men der skal veere en klar fordelingsnagle af feellesudgifterne, som skal kunne
dokumenteres.®

Det er vigtigt, at det i forbindelse med indberetning af takster og tilbud til
Rammeaftalen er synligt, om der er tale om et selvstaendigt tilbud eller om der er tale
om et tilbud, der er en del af et center. Det skal i indberetningen oplyses, hvilke tilbud
og afdelinger, der hgrer under de enkelte centre/ledelsesomrader. Safremt en
enhed/afdeling under et center/tilbud skal betragtes som en selvsteendig gkonomisk
enhed, skal dette fremga tydeligt af indberetningen. Det er driftsherres ansvar at
sikre, at dette sker. Safremt det ikke fremgar ved indberetningen, Vvil
tilbuddet/enheden betragtes som en del af det samlede center/tilbud.

Reglen om efterregulering geelder ikke:

Nar et tilbud lukkes af Socialtilsynet eller anden offentlig myndighed. Her pahviler et
eventuelt underskud efter lukning af tilbuddet alene driftsherren.
Ved flytning af et tilbud samt ved sammenlaegning, idet dette ikke betragtes som en lukning.

9 Ledelsesomrade defineres som niveauet over tilbud/ enhed
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Lukning af et regionalt tilbud'? eller regionale selvsteendige skonomiske enheder

Lukning af et regionalt tilbud

Hvis der ved lukning af regionalt tilbud er et underskud, finansieres det pa fglgende made:

- Underskud op til 5 % af den selvstaendige skonomiske enheds’’ samlede omkostningsbaserede
budget i aret, hvor beslutning om lukning traeffes (helarsbudget):

Denne del af underskuddet daekkes ved effektivisering eller af tidligere overskud inden for samme
ledelsesomrade/ center.?

- Underskud over 5 % af den selvsteendige skonomiske enheds’® samlede omkostningsbaserede
budget i aret, hvor beslutning om lukning traeffes (helarsbudget):

Er det beregnede underskud over 5 % finansieres den del, der ligger over 5 % ved, at Region
Syddanmark gennemfgrer besparelser pa andre sociale tilbud. Underskuddet over 5 % fordeles i
forhold til de respektive tilbuds omkostningsbaserede budgetter.'* Eventuelle overfarte overskud
eller underskud skal indga i beregningen, idet det tillaegges arsresultatet. Hensatte overskud
bringes i anvendelse ift. finansiering af merudgifter ved lukning af tilbud. Se beregningseksempel 3.

Beregningseksempel 3: Lukning af regionalt tilbud/afdeling inden for en selvstaendig @konomisk

enhed
Samlet skonomisk enhed
Afdeling/ Afdeling/ | alt
tilbud 1 tilbud 2-3
| Omkostningsbudget i aret for beslutningen (helars budget) 20.000.000 | 40.000.000 | 60.000.000
Indteegter 10.000.000 | 40.000.000 | 50.000.000
Omkostninger 16.000.000 | 40.000.000 | 56.000.000
Arsresultat -6.000.000
Den gkonomiske enheds overfarte overskud/underskud fra
tidligere ar 2.000.000
Akkumuleret resultat for den gkonomiske enhed -4.000.000
% af Budget -6,7%
Selvrisiko (5% af omkostningsbudgettet) Viderefgres i driften
ar +1 3.000.000
Dezekkes af andre gkonomiske enheder (underskud over 5%) 1.000.000

0 Ved tilbud forstas: Svarer til niveauet under regionens centerniveau eller svarer til de tilbud, som

kommunerne har kunnet overtage
11 Den gkonomiske enhed som tilbuddet er en del af.

12 Driftsherrerne i Syddanmark kan beholde op til fem procent af et eventuelt overskud. Overskuddet kan
anvendes til deekning af underskud, effektivisere, kvalitetsudvikle eller lignende indenfor driftsherrens gvrige

rammeaftaletilbud inden for samme ledelsesomrade/ center.
13 Den gkonomiske enhed som tilbuddet er en del af

4 Safremt der er overskud ved lukning af tilbud handteres dette pa samme made, blot med modsat fortegn

11




Lukning af en regional gkonomisk enhed

Et eventuelt underskud ved lukning af en selvsteendig gkonomisk enhed skal fordeles

forholdsmaessigt ud fra omkostningsbudgettet pa de @vrige gkonomiske enheder som beskrevet i
beregningseksempel 4.

Eventuelle overfgrte overskud eller underskud skal indga i beregningen, idet det tillaegges arsresultatet.

Safremt der vurderes en mere hensigtsmaessig model i den konkrete situation, vil en sadan model
skulle anbefales af KKR

Beregningseksempel 4: Lukning af selvsteendig skonomisk enhed

| Omkostningsbudget i aret for beslutningen (heldrs budget) | 20.000.000]
Indteegter 10.000.000
Omkostninger 12.500.000
Arsresultat -2.500.000
Den gkonomiske enheds overfgrte overskud/underskud fra
tidligere ar 1.000.000
Akkumuleret resultat - fordeles forholdsmaessigt pa de gvrige
okonomiske enheder* -1.500.000

* Hvis der efter en fordeling af underskuddet ved lukning opstar et underskud over 5% pa en anden
gkonomisk enhed, vil underskuddet over 5 % for denne gkonomiske enhed blive efterreguleret i
taksterne ar +2.

Indberetning af tilbud og takster

o Det er vigtigt, at det i forbindelse med indberetning af takster og tilbud til Rammeaftalen er
synligt, hvilke tilbud og afdelinger, der hegrer under de enkelte centre. Safremt en
enhed/afdeling under et center skal betragtes som en selvsteendig skonomisk enhed, skal
dette fremga tydeligt af indberetningen. Det er driftsherres ansvar at sikre, at dette sker.
Safremt det ikke fremgar ved indberetningen, vil enheden/enheden betragtes som en del af
det samlede center.

e En selvstaendig skonomisk enhed skal have et selvsteendigt budget med egne takster. Den
selvstaendige gkonomiske enhed kan godt have feelles ledelse med andre tilbud eller enheder,
men der skal veere en klar fordelingsnagle af feellesudgifterne, som skal kunne dokumenteres. 15

Procedure for lukkeregnskab

1. Driftsherre orienterer Forretningsudvalget hurtigst muligt vedrgrende lukning af et
tilbud/enhed.

15 Ledelsesomrade defineres som niveauet over tilbud/ enhed
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2. Nar det er besluttet at et tilbud lukker udarbejder driftsherre (kommunen/regionen) et
forelgbigt lukkeregnskab. Dette skal ske hurtigst muligt og senest 3 maneder efter
beslutningen. Dette sendes til orientering til Forretningsudvalget.

a. Regnskabet skal indeholde bade forventede udgifter, samt en fordeling af disse pa
betalingskommuner.
b. Regnskabet skal udarbejdes jf. nedenstaende skabelon.

3. Nar det forelgbige lukkeregnskab har veeret behandlet i Forretningsudvalget, sender
driftsherre det til de bergrte kommuner.

4. Frem til det endelige regnskab foreligger skal driftsherre orientere Forretningsudvalget og
de bergrte kommuner, hvis der er veesentlige aendringer til det forelgbige lukkeregnskab.

5. Driftsherre udarbejder et endeligt lukkeregnskab, som skal revisionspategnes'6. Dette
forelaegges Socialdirektarforum. Regnskabet skal udarbejdes i henhold til vedlagte
skabelon. Nar det endelige lukkeregnskab har veeret behandlet i Socialdirektarforum,
sender driftsherren det til de bergrte kommuner.

Skabelon til lukkeregnskab.

Hvad Samlede omkostninger og indteegter | Bemeaerkninger
Aret hvor Lukke Sum
beslutningen | Ar
treeffes

Lgn indtil lukkedato

Lan efter lukkedato Lan til personale der far anden
ansaettelse i kommune kan ikke
indregnes

Feriepenge Feriepenge til personale der far
anden anseettelse i kommune kan
ikke indregnes

Fratraedelsesgodtgarelse

Ventepenge til Ventepenge til personale der far

tienestemaend anden anseettelse i kommune kan
ikke indregnes

Personale relaterede

udgifter

Administrative Frem til lukkedatoen

omkostninger

Drift af bygninger Frem til lukkedatoen, dog kan
ekstern husleje afregnes ud over
denne dato pa grund af
opsigelsesvarsel. Dog ikke
safremt kommunen bruger
lokalerne til andet formal i
perioden.

Vedligeholdelse Frem til lukkedatoen og skal
begrundes. Ved eksterne lejemal
kan udgifter til istandsaettelse
indga i opgerelsen.

Forrentning og Kan medtages indtil lukkedatoen.

afskrivning af bygninger Salg af bygninger indgar ikke i
lukkeregnskabet

Inventar Inventar der er aktiveret men ikke
fuldt afskrevet indgar ikke i

6 Udgift til revisionspategnelsen kan indregnes i lukkeregnskabet.
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lukkeregnskabet — salg af
inventar medtages — dog ikke det
som evt. fglger personalet til
andre stillinger i kommunen

Andre udgifter

Indteegter Labende indtaegter
Overhead og Max 4,4 og 0,5 % af de samlede
udviklingsomkostninger omkostninger

Over- og underskud fra
tidligere ar

Det er over- og underskud fra
arerne fgr beslutningen
indregnes. Ved en centrestruktur
er det tilbuddets budgetmaessige
andel, der medtages.

Indtaegter ved salg af
ladser ydelser

Skabelon til fordeling af over- eller underskud mellem driftsherres selvrisiko og betalingskommuner

Samlet over-underskud Summen fra “skabelon til
lukkeregnskab”
5% af centret samlede Samlet omkostningsbudget i

omkostningsbudget aret for lukning (kr.

Fordeling af under- eller overskud mellem betalingskommuner.

Der henvises derudover til bilag 4, tabel 4.1, ift. processen ved aendringer i kapacitet herunder proces
ved lukning af tilbud.
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Bilag 6: Opsigelsesvarsler

Ved ophgr fra handlekommunen betales til og med ophgrsdato, dog minimum efter

nedenstdende opsigelsesfrister:

Tabel 6.1: Opsigelsesvarsler opdelt i forhold til paragrafomrader

Lovgrundlag

Opsigelsesfrister

Initiativtager

Botilbud (SEL § 66 stk. 1, 2
og 3, § 107, § 108, boliger
efter § 115 jf. § 105 stk. i lov
om almene boliger):

Lebende méaned + 1 méaned.

2 maneder ved opsigelse en
vilkarlig dag i maneden.
Handlekommune kan
eksempelvis opsige borgeren
pr. den 14. januar, hvormed
der skal betales til og med
den 14. marts.

Handlekommunen

Dagtilbud (SEL §§ 32 og 36
samt §§ 103 og 104,
Folkeskoleloven § 20, stk. 2
og 3, Lovom
specialundervisning for
voksne § 1, stk. 2 og 3)

Lgbende maned.

Specialundervisningstilbud i
form af dagundervisning
defineres ogsa som
dagtilbud.

Handlekommunen

Krisecentre og sociale
dagncentre (SEL § 109 og §
110)

Afregnes til og med
udskrivningsdagen.

Tilbuddet udskriver

Stofmisbrugsbehandling
efter § 101:

Afregnes til og med
udskrivningsdagen.

Tilbuddet/kommune
udskriver
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Tabel 6.2: Generelle regler vedr. opsigelsesvarsler

Generelle regler

Opsigelsesfrister

Initiativtager

Ved en takststruktur baseret
pa ydelsespakker, er der ved
pakkeskift med en marginal
endring fra én pakke til én
over- eller underliggende
pakke.

30 dage medmindre andet
aftales.

Handlekommunen

Ved pakkeskift til mere end
én over- eller underliggende
pakke.

Botilbud: labende maned +
1 méned.

Dagtilbud: Igbende maned.

Andre frister kan dog
aftales.

Handlekommunen

Seerforanstaltning

Lgbende maned plus en
maned. Der kan dog aftales
et laengere opsigelsesvarsel
mellem udbyder og
handlekommune.

Handlekommunen

Enkeltmandsforanstaltning

Opsigelsesvarsel aftales
mellem leverandar og
handlekommune.

Handlekommune

Lukning af tilbud

Udbyder meddeler
handlekommunerne nar
tilbuddet besluttes lukket.
Dog gaelder lsbende maned
plus to maneder.

Udbyder

Uenighed mellem udbyder og
handlekommune om
revisitering®

Lgbende maned plus to
maneder.

Udbyder

* Det tilstraebes, at der opnés enighed mellem udbyder og handlekommune om revisitation af en borger, som fglge
af eendret behov for stgtte. Safremt det viser sig ikke at veere muligt, gaelder dette opsigelsesvarsel. Der kan dog
veere tilfaelde, hvor en sddan opsigelse ikke er mulig. Eksempelvis har lejere i almene aeldre- og handicapboliger
samme beskyttelse mod opsigelse, som geelder for alle gvrige lejere af almene boliger.

Der skal varsles skriftligt, og der kan kun opkraeves betaling indtil pladsen overtages af en ny
borger.

Ved ophgr i tilbud som fglge af dgdsfald geelder ovennasvnte opsigelsesregler ogsa.
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Bilag 7: Takstindberetning og andringer i taksterne

Taksterne indberettes senest 15. november for det kommende &ar. Safremt der er behov for
takstaendringer i lgbet af aret geelder reglerne i nedenstaende tabel

Tabel 7.1: Regler for @&ndringer af takster i lobet af aret

Andring

Proces for varige a&ndringer kan
traede i kraft

Begrundelser

(Skabelon til formalet kan findes pa
www.socialsekretariatet.dk. Skabelonen
sendes til de angivne kontaktpersoner).

Takstforhgjelse

Til udtalelse | Forretningsudvalget.

Meddeles alle kommuner i Syddanmark
og eventuelle andre brugerkommuner.

AEndringen begrundes. Der skal ggres rede
for, hvordan takstaendringen eventuelt vil
pavirke serviceniveauet og hvilke gkonomiske
konsekvenser det vil f&4 for
betalingskommunerne. Tidspunktet for
aendringens ikrafttreedelse skal fremga.
AEndringerne kan som hovedregel tidligst
traede i kraft fra tidspunktet for vedtagelsen.

Takstreduktioner

Kan umiddelbart iveerkseaettes og kan
have virkning fra arets start.
Handlekommunen og
Forretningsudvalget orienteres.

Taksteendring begrundes.

Takstendring der
skyldes tekniske
fejl i
beregningen

Kan umiddelbart iveerksaettes og kan
have virkning fra arets start.
Handlekommunen og
Forretningsudvalget orienteres.

Taksteendring begrundes.

@vrige forhold
der pavirker
taksterne

Udbyderen skal agere rettidigt i forhold
til at informere handlekommuner og
betalingskommuner om vaesentlige
endringer i taksterne for det kommende
ar. Eksempelvis hvis anlaegsplaner,
savel nybyggeri som ombygning,
medfgrer aendringer i den fremtidige
takst. Et andet eksempel kan veere hvis
der forventes en markant efterregulering
der vil pavirke de fremtidige takster.

Taksteendring begrundes
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Bilag 8: Takststruktur

Under Styringsaftalen kan der anvendes tre modeller for fastsaettelse af takster:

1. Takststruktur, der bygger pa takster, som er gennemsnitlige og rummelige, men med
mulighed for differentiering.

2. Takststruktur, der er baseret pa ydelsespakker.

3. Aftaler herunder abonnementsordning'’, forpligtende kabsaftaler og delt finansieringsansvar

Uanset set takststruktur geelder fglgende principper:

e /Endring i taksten enten ved aendring i ydelsespakke eller i seerforanstaltning forudseetter, at der er
enighed mellem handlekommune og udbyder (omvisitering), hvis borgeren skal indplaceres i en
anden takstgruppe end den, borgeren oprindeligt er indplaceret i

e Principperne for efterregulering er de samme uanset takststruktur

Ved aendring i takststrukturen geelder falgende principper:

e Ved andring i takststruktur hvad enten det er fra de traditionelle takstberegningssystemer til et nyt
baseret pa ydelsespakker eller omvendt, forudseettes det, at de samlede driftsomkostninger
(takstgrundlaget) ikke @ges (under forudsaetning af ueendret stgtte- og plejebehov).

e Implementering af ny takststruktur skal forega i god tid og med dialog og involvering af
handlekommunen. Det er handlekommunen, der har kompetencen i forhold til at indplacere
borgeren i rette ydelsespakke. | den konkrete proces med sendring af en takststruktur vil det
oftest vaere udbyder, der kommer med et forslag til indplacering i en ny takststruktur.

1: Takststruktur, der bygger pa takster, som er gennemsnitlige og rummelige, men med mulighed
for differentiering

Denne takststruktur bygger pa felgende principper:

o Fa takster for hvert tilbud
e Begreensning af tillaegsydelser til seerlige situationer

Principperne skal sikre, at takststrukturen er enkel og let at administrere for tilbuddene, kommuner
og regionen.

Formalet er at sikre mere forudsigelige indteegter og udgifter for henholdsvis udbyder og szelger i
budgetaret. Der er ved udformning af takstprincipperne foretaget en afvejning mellem hensynet til,
at der skal betales for "det man far’ og hensynet til, at takststrukturen skal veere enkel og
overskuelig at administrere samt give tilbuddene sa fleksible rammer, at en rationel drift kan
gennemfgres.

Den enkelte borger kan have et meget svingende funktionsniveau med svingende behov for
bistand, pleje og omsorg. Det er derfor vigtigt, at takststrukturen udformes pa en sadan made, at
den giver det enkelte tilbud mulighed for en fleksibel ressourceudnyttelse indenfor tilbuddets
samlede ramme.

Ressourcer, som én borger har sezerlig behov for den ene dag, skal den neeste dag uden
problemer kunne flyttes til en anden borger, hvis der er behov for det.

Indholdet i tilbuddene méa ngdvendigvis ses i sammenhaeng. De enkelte delydelser, som
dagligdagen og det paedagogiske arbejde eventuelt kan deles op i, kan ikke sta alene, men vil for

7 Det geelder ogsa objektiv finansiering
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den overvejende dels vedkommende vaere hinandens forudseetning og tilsammen udgere det
behandlingsmeaessige eller paedagogiske fundament for tilbuddet. Denne "pakke” af delydelser
definerer tilbuddets basistilbud, og taksten er betalingen for denne. Det betyder, at de enkelte
takster sa vidt muligt skal omfatte et sa bredt felt af ydelser, at hyppige forhandlinger om behovet for
tilleegstakster for supplerende ydelserundgas.

Takststrukturen pa det enkelte tilbud

Der skal som udgangspunkt beregnes én takst for hver gruppe af borgere, som, hvad
personaleressourcer angar, modtager ydelser af et ensartet omfang, og som indgar i samme faglige
og driftsmeaessige sammenhaeng. Taksterne bgr differentieres, nar personudgifterne mellem grupper
af borgere bliver stor. Det vil typisk vaere forskelle pa 150.000 til 175.000 kr. pa botilbud og pa
30.000 til 50.000 kr. pa dagtilbud. Det er den enkelte udbyders vurdering, hvornar der skal
foretages en takstdifferentiering.

Takststruktur der er baseret pa ydelsespakker

Der er i Styringsaftalen enighed om falgende feelles principper, der kan understatte arbejdet
med takststrukturer og ydelsespakker:

e En feelles grundtakst, som bl.a. kan indeholde administration, omkostninger vedr.
bygninger, samt eventuelt nattevagt. Grundtaksten er afhaengig af den enkelte
geografiske enhed blandt andet fordi bygningerne kan etableres og drives efter forskellige
lovgrundlag (serviceloven, almenboligloven) og pa grund af forskelle i forrentning og
afskrivninger.

e Ydelsespakkerne skal pa den ene side veere sa gkonomisk smalle, at det sikres, at
udgiften svarer til de ydelser, der modtages. Men skal samtidig veere sa rummelige, at det
begraenser antallet af pakkeskift.

o Med en takststruktur baseret pa ydelsespakker skal der vaere opmaerksomhed omkring
incitamenterne til at reducere udgifterne for borgeren.

Aftaler

Abonnementsordning

Det er muligt at fravige takstprincippet og i stedet indga aftale om abonnementsordninger eller
andre ordninger, der indebeerer falles finansiering uden direkte sammenheeng til anvendelsen af
tilbuddene. Ministeriet betragter muligheden for abonnementsordninger som et vaesentligt element i
muligheden for at understatte efterspargslen efter de mest specialiserede tilbud.

Forpligtende kagbsaftaler og delt finansieringsansvar

Der er mulighed for at indga forpligtende kabsaftaler og delt finansieringsansvar. Ved forpligtende
kebsaftaler, forstas aftaler, hvor en eller flere kommunalbestyrelser garanterer for betaling af et
bestemt antal pladser i et tilbud i en aftalt periode, hvis pladserne ikke eftersparges af andre.

Ved aftaler om delt finansieringsansvar, forstas aftaler, hvor en eller flere
kommunalbestyrelser bidrager til finansieringen af et konkret tilbud, uden at
kommunalbestyrelsen selv er driftsherre.

Kommende justeringer afledt af initiativer i forbindelse med @konomiaftalen 2020

Regeringen og KL aftalte med @A2020 at igangsaette initiativer, der bidrager til at skabe
mere gennemsigtighed i takststrukturen. Initiativerne udspringer lasningsmodeller fra en
arbejdsgruppe vedrgrende k@b og salg af pladser og indsatser pa det sociale omrade. Det
er aftalt, at der skal arbejdes videre med bl.a. falgende anbefalinger, der har betydning for
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rammeaftalesamarbejdet:

1. Justering af takstmodellen
2. Finansieringsmodel for sundhedslovsydelser til borgere pa botilbud
3. Udarbejdelse af standardkontrakt

1. Justering af takstmodellen

Med henblik pa at skabe @get gennemsigtighed og sammenlignelighed er det aftalt at justere
takstmodellen, sa taksterne fremadrettet skal opdeles i en basis- og en ydelsestakst. Social- og
Indenrigsministeriet vil med inddragelse af KL, Danske Regioner og Finansministeriet igangsaette et
arbejde med henblik pa at eendre finansieringsbekendtggrelsen, som skal treede i kraft 1. januar 2022.

2. Finansieringsmodel for sundhedslovsydelser

Mange borgere i sociale tilbud har behov for bade socialfaglige og sundhedsfaglige indsatser under
deres ophold. Det er derfor almindelig praksis, at borgerne modtager sundhedslovsydelser parallelt med
ydelser efter serviceloven. Det kan bade vaere sundhedslovsydelser, der leveres som en integreret del af
opholdet og ydelser, som leveres af hjemmesygeplejen i beliggenhedskommunen.

Det er normal praksis, at sundhedslovsydelser, der leveres som en integreret del af opholdet (af
botilbuddets medarbejdere), indregnes i botilbuddets takster. De sundhedslovsydelser, der leveres af
hjemmesygeplejen, finansieres af borgerens opholdskommune (dvs. den kommune hvor botilbuddet er
beliggende), jf. geeldende regler.

De geeldende regler giver imidlertid ikke hjemmel til, at sundhedslovsydelser kan indregnes i
botilbuddets takster, ligesom der ikke er mulighed for mellemkommunal refusion for
sundhedslovsydelser. De nuveerende regler understgtter dermed ikke incitamentet til at drive
specialiserede botilbud.

Det er derfor aftalt fglgende lasningsmodel, som samlet bestar af to dele. En del for opgaver, der
allerede i dag lgses af personalet i borgerens tilbud samt en del for de opgaver, hvor hjemmesygeplejen
eller andre kommunale sundhedspersoner tilkaldes for at yde en indsats:

- Del I: Servicelovens regler om finansiering af tilbud efter serviceloven aendres, s& omkostninger til
sundhedsfaglig behandling, der ydes af sociale tilbud til borgere som led i opholdet pa tilbuddet
indregnes i taksten for tilbuddet ("interne” sundhedslovsydelser). Det vil sige en normalisering af
aktuel praksis i dag.

— Del lI: Der etableres hjemmel i sundhedsloven og retssikkerhedslovens § 9 c til, at borgerens aktuelle
opholdskommune far ret til at fa deekket sin andel af udgifterne til sundhedslovsydelser af borgerens
tidligere opholdskommune, nar betingelserne efter § 9 ¢ stk. 2-6 er opfyldt, hvilket bl.a. er, at den
tidligere opholdskommune har medvirket til, at borgeren har faet ophold i et botilbud. Det betyder, at
henholdsvis opholdskommunen (den kommune hvor botilbuddet er beliggende) for hjemmesygeplejen
og bopaelskommunen for de gvrige kommunale sundhedsydelser kan opkraeve betaling herfor fra
borgerens tidligere opholdskommune.

Indregning af sundhedsydelser i taksterne kraever en aendring af serviceloven samt justering af
finansieringsbekendtgarelsen. Mellemkommunal refusion kraever aendring af retssikkerhedsloven og
sundhedsloven. Der igangsaettes et tvaerministerielt arbejde med inddragelse af KL med henblik pa, at
ndring af sundhedsloven og retssikkerhedsloven kan treede i kraft i januar 2021 og 2endring af
serviceloven kan traede i kraft i januar 2022:

3. Udarbejdelse af standardkontrakt

Med henblik pa at styrke kommunernes kgberrolle og understgtte kontraktstyringen er det aftalt at
udarbejde en skabelon til en standardkontrakt, som kommunerne og leverandarer kan anvende i
forbindelse med kgb/salg af ydelser og indsatser pa det specialiserede socialomrade.

Der er nedsat en arbejdsgruppe med deltagelse fra kommuner og regioner, der udarbejder skabelonen

til standardkontrakten. Der udarbejdes en skabelon for voksenomradet og en for b@grn- og ungeomradet.
Skabelonen ledsages af en vejledning.
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Udmeldingen fra Regeringen og KL er, at standardkontrakten vil veere frivillig at anvende, men at det
anbefales at anvende den ved kgb/salg af ydelser og indsatser pa det specialiserede socialomrade. Det
forventes, at standardskabeloner er tilgaengelige pa socialsekretariatet.dk samt pa Tilbudsportalen pr. 1.
januar 2021.

Bilag 9: Enkeltmandsprojekter og saerforanstaltninger

Hovedreglen er, at takstmodellerne er udformet, sa de kan daekker alle borgere pa tilbuddet. Der
vil dog veere tilfaelde, hvor enkeltpersoner har sa afvigende behov i forhold til modellerne, at det
vil vaere relevant at operere med individuelle takster for dem i form af saerforanstaltninger eller
enkeltmandsprojekter.

En sarforanstaltning er en foranstaltning, som etableres i en eksisterende plads, men til en
seerlig takst, der afviger fra den godkendte takst for pladsen. Ved ophgr af en saerforanstaltning
kan pladsen benyttes af en ny borger til almindelig takst. Seerforanstaltning kan ogsa forekomme
med differentierede takster, nar ydelsespakken indeholder mange timer i forhold til det
almindelige pa tilbuddet.

Et enkeltmandsprojekt er en foranstaltning, hvor der oprettes en ny plads udover de godkendte
pladser og til en szerlig takst. Pladsen, der er knyttet til et enkeltmandsprojekter, bortfalder, nar
enkeltmandsprojektet ophgrer.

Etablering af seaerforanstaltninger og enkeltmandsprojekter skal ikke godkendes i
Socialdirektgrforum, og skal ikke annonceres forud i Styringsaftalen. Taksterne skal ikke
indberettes i forbindelse med den almindelige takstberegningsprocedure.

Falgende betingelser skal vaere opfyldt, nar saerforanstaltninger og enkeltmandsprojekter etableres:

e Der skal veere enighed om foranstaltningen og betalingen mellem handlekommune og
udbyder, inden foranstaltningen seettes i veerk.

e Opsigelsesvarsel for saerforanstaltning er som udgangspunkt Isbende maned plus en
maned, men andet kan aftales. Et andet opsigelsesvarsel for saerforanstaltning skal altid
aftales mellem udbyder og kaber.

e Opsigelsesvarsel for et enmandsprojekt aftales mellem leverander og handlekommune.

o Enmandsprojekter skal altid have et saerskilt regnskab, hvor keber betaler alle udgifter, sa
over- eller underskud kan ikke indregnes i tilbuddet ordinaere regnskab.

o Vilkar for betaling af saerforanstaltninger og enkeltmandsprojekter, herunder
etableringsomkostninger skal preeciseres i aftalerne mellem handlekommune og udbyder.
Udgangs

o Takstberegningen skal under alle omstaendigheder tage udgangspunkt i princippet
om omkostningsbaserede takster.

Seerforanstaltninger og enkeltmandsprojekter skal opfattes som foranstaltninger, der er knyttet
til enkeltpersoner.
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Bilag 10: Takstberegning

Taksterne for 2021 skal veere indberettet senest 15. november 2020. Tilsvarende skal taksterne for
2022 veere indberettet senest 15. november 2021. Indberetningen skal foretages i en database,
som stilles til r&dighed af Faelleskommunalt Socialsekretariat. Databasen vil vaere tilgeengelig primo
september, og der udsendes vejledning til indberetningen senest medio august. Hver enkel
ydelsespakke indberettes som en samlet pris/takst for pakken (dvs. bade basistakst og
ydelsespakke). Alternativt indberettes en basistakst samt en ydelsespakke takst saerskilt, hvis det
er samme takst pr. ydelsespakke. Det skal da veere tydeligt for keber, hvordan den samlede pris
findes.

Elementer i takstberegningen

Det er de samlede omkostninger, som skal lzegges til grund for takstberegningen. De kan deles
op i felgende kategorier:

1. Lenudgifter — ledelse, borgerrelateret, vikarer samt administrativt og teknisk personale
Hensaettelser til tienestemandspensioner

Jvrige aktivitetsomkostninger

@vrig administration

Andel af central administration/overhead.

Kompetenceudvikling - uddannelse af personale, opkvalificering af tilbud mv.)
Ejendomsomkostninger

Kapitalomkostninger (vedligeholdelse/afskrivninger mv.)

© © N o g bk w DN

Reguleringer i forhold til tidligere ar (daekning af overskud/underskud)

Nedenfor er anfart, hvilke principper der laegges til grund for de enkelte kategorier.
Lonudgifter

Her indgar Ignudgifter til ledelse, borgerrelateret, vikarer samt administrativt og teknisk personale der
kan henfares til pageeldende tilbud/ydelse

Der henvises til den udarbejdede vejledning til takstberegning for en naermere beskrivelse, som
kan findes pa www.socialsekretariatet.dk

Hensaettelser til tjenestemandspension 2021 — og 2022

For forsikrede tjenestemaend anferes forsikringspreemien, mens omkostningerne til ikke
forsikrede tjenestemandspensioner i 2021 og 2022 fastseettes til 20,3 % af den
pensionsgivende lgn til den enkelte tienestemand. Der skal korrigeres for de belgb, som
allerede er indregnet i forbindelse med delingsaftalerne ved kommunalreformen.

Pensionsforpligtigelsen skal aktuarmaessigt opgeres mindst hvert 5. ar. Henssaettelserne pa
balancen skal herefter op- eller nedskrives, sa den bogfarte veerdi svarer til den aktuarmaessige
veerdi. Op- og nedskrivningerne modposteres pa balancen og fares derfor ikke tilbage til taksten.

I henhold til "Lov om tjenestemaend i folkeskolen” (den lukkede gruppe) af 17. september 1998
betaler staten udgiften til tienestemaend ansat far 1.4.1992, og der kan derfor ikke indregnes
hensaettelser til tienestemaend i de omkostningsbaserede takster pa specialundervisningsomradet.
For de i § 2 stk. 4 naevnte undtagelser, hvor den enkelte kommune afholder udgifterne, kan disse
medtages. Enten kan udgifterne medtages som de faktiske udgifter i aret eller som 3 % af
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Ignudgiften til ienestemaend i den lukkede gruppe, som en forsikringspraemie. Nar der farst er
valgt at indregne 3 % kan man ikke efterfglgende ga tilbage og veelge de faktiske udgifter."

Gvrige aktivitetsomkostninger:
Her placeres fx udgifter til:

Tgj og lommepenge,

Aktivitet, husholdning og transport
Ekstern behandling/radgivning af borgere.
o Beskeeftigelse og veaerksteder

Indteegter som folge af salg af produkter og ydelser skal normalt modregnes i omkostningerne.
Hovedprincippet er, at det i beregningen skal sikres, at udgifter kun finansieres én gang, enten via
takstindteegter eller andre indteegter.

Beboernes betaling for kost efter servicelovens § 83.1.2 og § 85 skal ogsd medtages her. Mens
indteegterne for husleje, el og varme og kost efter § 83.1.3 ikke kan medtages her. Se bilag 11
omkring beboerbetaling.

@vrige administration — drift

Omkostninger til kontorhold, IT osv. medregnes ligeledes under "Administration”. Til- buddets andel af
omkostninger til centrale IT-systemer, software m.v. skal IKKE med her, da det deekkes af den feelles
overhead pa maximalt 4,4 %.

De faktiske udgifter til tilsyn indregnes

Se i gvrigt nedenstaende afsnit om fordeling af centrale udgifter.

Andel af central administration/overhead

Her medregnes omkostningerne til direkte og indirekte overhead. Denne post skal daekke en andel
af lgn til radhuspersonale, politikere, kontorfaciliteter, kurser osv. til denne personalegruppe. Posten
kan indregnes i taksterne for 2021 og taksterne for 2022 med et overheadtillaeg.

Overheadprocenten fastsaettes af den enkelte udbyder, dog med en maksimumgreense pa 4,4

%. Overhead beregnes ud fra de samlede omkostninger.

Udvikling (uddannelse af personale, opkvalificering af tilbud mv.)

Her er der tale om to principielt forskellige omkostninger:

For det fgrste omkostninger til kurser, efteruddannelse og kompetenceudvikling mv. samt
udvikling af faglige profiler for personale ansat pa tilbuddene.

For det andet omkostninger til udvikling udover almindelige kurser mv., fx midler til at frikgbe
arbejdskraft pa tilbuddet til gennemfarelse af udviklingsprojekter. Der afsaettes 0,5 % til dette
formal.

De 0,5% beregnes pa baggrund af samtlige omkostninger (ekskl. overhead). Der stilles ingen
krav om dokumentation.

Med henblik pa sterre udviklingsprojekter kan disse udviklingsmidler puljes pa tvaers af tilbud og
driftsherre inden for felgende seks malgrupper:
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e Tilbud til psykisk og fysisk handicappede voksne
o Tilbud til psykisk og fysisk handicappede bgrn

e Socialt truede bgrn og unge

e Socialt udsatte

e Socialpsykiatriske tilbud

e Specialundervisning

Ejendomsudgifter

Det har ikke vaeret muligt at gennemfgre helt ensartede principper for dette omrade. Det er
imidlertid afggrende, at den enkelte udbyder sikrer, at der ikke sker dobbeltindregning af
udgifterne.

Her placeres omkostninger til normalt indvendigt vedligehold samt omkostninger til
opvarmning, el, ejendomsskat, vand og forsikringer, der ikke betales af beboerne.

Derudover skal alle udgifter til bygningsvedligeholdelse over en arraekke indregnes i taksterne.
Dette kalkuleres efter driftsherrens regler. Ekstern husleje kan medtages. Der kan ikke medtages
intern husleje, idet man skal anvende forrentning og afskrivning af bygningerne. Kommunerne
kan indregne ejendomsskat i taksterne for tilbud beliggende i egen kommune.

Omkostninger til afskrivning og andre kapitalomkostninger

Der er tale om fglgende omkostninger:
e Afskrivninger:
e Omkostninger til afskrivning af bygninger, inventar, busser osv.
e Andre kapitalomkostninger:

e Forrentning af faste aktiver og andre mellemveaerender.

Indregningen af afskrivningerne sker konkret ud fra de budgetterede afskrivninger i det
omkostningsbaserede budget. Ejendomsvaerdien for det enkelte tilbud i 2004 laegges til grund for
afskrivningen. Dette betyder, at taksten for ar 2021 skal indeholde afskrivninger af aktiver, der:

e Fremgar af delingsaftalen
o Er anskaffet siden opggrelsestidspunktet i delingsaftalen

e Forventes anskaffet inden udgangen af ar 2021.

For bygninger opfart fgr 1. januar 1999 laegges ejendomsveerdien for 2004 til grund for
afskrivningen. For bygninger opfart eller erhvervet efter 1. januar 1999 tages udgangspunkt i
kebsprisen. Derudover foretages regulering i tilfeelde af nyinvesteringer.

Et aktivs aktuelle veerdi beregnes ved at treekke den aktuelle veerdi af afskrivningerne fra den
oprindelig aktiverede veerdi.

Konkret anvendes falgende kriterier:

e Renten til beregning af forrentning i 2021 fastlaegges af den enkelte udbyder, men
kan dog maksimalt vaere renten pa et 20-arig fastforrentet inkonvertibelt l1an i
KommuneKredit pr. 1. april 2020.Renten pa dette lan er 0,43 % p.a. Renten ift. 2022
sendes til kommunerne og regionen i Syddanmark, nar denne er fastlagt.
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e Beregningsgrundlag for forrentningen er aktivers eller andre mellemvaerenders veerdi
budgetaret far, hvilket for 2021, vil sige veerdien pr. 1.1.2021. Hertil kan tillaegges
veerdien af nyanskaffelser i budgetaret, hvor forrentningen beregnes fra
ibrugtagningstidspunktet. Hvis dette ikke ggres, indgar nyanskaffelser i
beregningsgrundlaget for forrentningen i de efterfalgende ar.

e Bygninger afskrives over 30 ar. For bygninger ibrugtaget far 1/1 2004,
starter afskrivningsperioden den 1/1 2004. For bygninger ibrugtaget efter
1/1 2004 starter afskrivningsperioden fra ibrugtagningstidspunktet.

e Grunde skal ikke afskrives, men skal forrentes med samme rente som ovenfor.

e Nar en kommune overtager et regionalt tilbud, er det ejendomsveaerdien pa
overtagelsestidspunktet, der skal anvendes i takstberegningen og tilsvarende, hvis
regionen overtager et kommunalt tilbud.

¢ Andre aktiver med en anskaffelsessum over 100.000 kr., og en levetid pa mere end et
ar afskrives efter driftsherres regler pa omradet og forrentes med samme rente som
ovenfor. Det skal sikres, at udgifter kun finansieres én gang sa anskaffelser ikke bade
kan indregnes i driftsregnskabet og samtidig indregnes med forrentning og afskrivning
i taksten.

o Byggeprojekter aktiveres efter driftsherres regler pa omradet

e For almennyttige boliger skal servicearealernes afskrivning og forrentning indga i
taksten. Afskrivning og forrentning af boligdelen finansieres via huslejebetalingen og
skal derfor ikke indga i taksten.

Reguleringer i forhold til tidligere ar

Over- og underskud opggres pa baggrund af det omkostningsbaserede budget, der ligger til grund
for takstberegningen, sammenholdt med arets regnskab for levering af ydelsen eller drift af
tilbuddet.

Handtering af eventuelt overskud

Den del af et eventuelt overskud, der overstiger 5 pct., skal for kommunale og regionale
driftsherrer indregnes i taksten i form af en reduktion af taksten senest 2 ar efter det ar,
overskuddet vedrgrer.'8

Overskud pa op til 5 pct. kan hensaettes til senere brug inden for samme ledelsesomrade/ center.

e Hensatte overskud skal anvendes inden for 5 ar efter det ar, overskuddet vedrarer.
Eventuelle uforbrugte hensatte midler efter 5 ar indregnes i taksten.

e Hensatte overskud kan anvendes til at deekke underskud, effektivisere,
kvalitetsudvikle eller lignende pa rammeaftaletilbud inden for samme
ledelsesomrade/ center.

Handtering af eventuelt underskud:

Underskud pa op til 5 pct. kan for kommunale og regionale driftsherrer ikke indregnes i taksten,
men skal f.eks. deekkes ved effektivisering eller af tidligere overskud inden for samme
ledelsesomrade/ center. 20

'8 Der er udarbejdet et vejledende fortolkningsbidrag vedrerende regulering af takster “Efterregulering af over- eller
underskud i taksterne, se bilag 14. I notatet er givet en reekke konkrete eksempler pa handtering af sddanne tilfaelde,
ligesom der er beskrevet principper for regnskabsafleeggelse.

19 Ledelsesomréde defineres som niveauet over tilbud/ enhed

20 Ledelsesomrade defineres som niveauet over tilbud/ enhed.
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Den del af et eventuelt underskud, der overstiger 5 pct., skal for kommunale og regionale
driftsherrer indregnes i taksten i form af et tillaeg senest 2 ar efter det ar, underskuddet vedrgrer.

| tilfeelde af huslejetab i almene boliger indgar dette pa lige fod med andre udgifter i
tilbuddets regnskab.

Af bilag 14 ses beregningseksempler ift. model for handtering af over- underskud mellem
arene, jf. ovenstaende.

Séafremt der helt ekstraordinzert vurderes en mere hensigtsmaessig model i forhold til
handtering af over- underskud mellem arene, vil en sadan model skulle anbefales af KKR.

Centralisering af driftsudgifter:

Udgifter, som bogfagres centralt, men som vedrgrer driften, kan handteres pa flere mader:

1. Der kan laves en abonnementsordning, hvor der betales et abonnement for levering
ydelserne. Ved en abonnementsordning skal det sikres, at den inden for kortere arraekke
hverken giver over- eller underskud. Endvidere skal sikres sammenhaeng mellem udgifterne
til abonnement og de faktiske leverede ydelser.

2. Der oprettes en central kontoplan som muligggr, at udgifterne kan bogfgres ud pa de enkelte
tilbud. Der er saledes tale om at lave en central kontoplan, der matcher kontoplanen for
institutionsniveauet med de arter, der er relevant for omrader, der er centraliseret. De
udgifter, der bogfares ud pa det enkelte sted, skal enten direkte kunne henfgres til stedet
eller henfgres til en fordelingsnagle, som sikre sammenhaeng mellem de bogfarte udgifter og
de faktisk leverede ydelser.

Udgifter der kan handteres pa ovennaevnte mader, at er nok iseer udgifter til forbrugsafgifter, IT,
telefoni og vedligeholdelse mv. | forhold til centralisering af administration kan en tredje metode
anvendes:

3. Udgifterne til den administration, som er direkte relateret til driften, konteres pa konto 5.
Denne administration fastlaegges som udgangspunkt, som de opgaver, der tidligere har veeret
placeret pa tilbuddet. Udgifterne til lasning af disse opgaver har saledes tidligere veeret en del
af tilbuddenes driftsomkostninger og derfor ikke har veeret en del af overhead.

Udgifterne kan til brug for takstberegningen, fordeles ud pa tilbud i forhold til en
fordelingsnagle, som sikre sammenhaeng mellem ydelserne og de omkostninger, der
indregnes i taksterne pa de enkelte steder. Fordelingen kan f.eks. ske pa baggrund af
pladsantal, budgetstgrrelse, tidsregistrering eller lignende.

| forhold til medarbejdere, der laver bade “"central” og "decentral” administration skal der ske en
fordeling af udgifterne mellem de to omrader pa baggrund af en kvalificeret vurdering, der igen
sammenheaeng mellem omkostninger og ydelser.

Belaegningsprocent
Belaegningsprocenten fastsaettes pa baggrund af den forventede aktivitet i tilbuddet.

Der kan ved fastlaeggelse af beleegningsprocenten tages et gennemsnit af de sidste to ars

belzegningsprocenter suppleret med en konkret vurdering. Afviges der vaesentlig fra dette,

begrundes afvigelsen. Beleegningsprocenterne bgr maksimalt vaere 100 %, idet permanent
overbelaegning bgr medfgre korrektion af det normerede antal pladser.

Takstberegning pa specialundervisningstilbud, hvor eleverne bor pa skolen (kostskoler)

Pa specialundervisningstilbud, hvor eleverne som hovedregel indskrives for et ar ad gangen, og
hvor eleverne bor pa skolen, beregnes taksten for henholdsvis undervisningstilbuddet og
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degntilbuddet pa grundlag af 11 maneder. Skolearet starter den 1. august og slutter den 30. juni.
Juli er betalingsffri.

Pa tilbud for barn og unge med sociale problemer, SEL § 66, hvor der er en intern skole, men hvor
de unge far ophold pa et hvilket som helst tidspunkt af aret, felges de almindelige
takstberegningsregler for savel undervisningstilbuddet som dagntilbuddet, hvor taksten beregnes pr.
dagn/dag pa grundlag af 365/366 dage i aret.2"

Indtaegtsdakket virksomhed

Indtaegtsdeekket virksomhed, som fx. ydelser, der leveres til enkeltmandsprojekter, VISO,
konsulentydelser og projekter mv., skal ikke indga i takstberegningsgrundlaget, da ydelserne ikke
skal finansieres via taksterne. Der bgr i betalingen for ydelser indregnes andel af udgifter ledelse,
administration, bygninger mv.

Finansiering af befordring til og fra dagtilbud og specialundervisningstilbud

Taksten skal som udgangspunkt indeholde alle delydelser i "tilbudspakken”, dog undtaget
befordring, jf. BEK 483 af 19. maj 2011. Disse udgifter skal afholdes af den enkelte
betalingskommune. Det er op til den enkelte udbyder og handlekommunerne at aftale
karselsordninger, herunder om udbyder etablerer feelles kgrselsordninger samt hvordan den enkelte
karselsordning konkret beregnes, hvordan aftalen kan opsiges m.v. Det afggrende er, at
befordringsudgiften afholdes seerskilt for hver enkelt borger, samt at handlekommunerne for hver
enkelt borger tager stilling til, om man ansker at indga i karselsordninger eller selv gnsker at
varetage karslen. Reglen gaelder for savel tilbud efter serviceloven som for
specialundervisningstilbud.

Hvis driftsherren selv varetager hele det administrative arbejde i forbindelse med en
kerselsordning, kan der beregnes overhead op til den maksimale generelle overheadprocent.
Hvis leverandgren af karselsordningen helt eller delvist administrerer kgrselsordningen, skal
overheaden reduceres tilsvarende. Det er en forudsaetning, at udgiften til administration af kgrsel
kun afholdes én gang og maksimalt med den generelle overheadprocent.

Driftsherren fremsender en afregning for kerslen sammen med den gvrige afregning.

Objektiv finansiering af saerlige tilbud

Der er objektiv finansiering af enkelte lands- og landsdelsdaekkende tilbud i Syddanmark. Det drejer
sig om den sikrede institution Egely i Middelfart samt specialskolen, Center for Hgretab. Der
henvises til Bekendtgarelse om rammeaftaler og udgifter ved de lands- og landsdelsdeekkende
undervisningstilbud m.v. af den 24. juni 2014. samt bekendtggrelse nr. 1438 af 16. december 2017
om voksenansvar over for anbragte bgrn og unge.

21| normale ar beregnes taksten ud fra 365 dage og i skudar ud fra 366 dage.
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Bilag 11: Beboerbetaling under ophold pa tilbud efter
servicelovens paragraf 107 og 108 og under ophold pa tilbud
efter almenboliglovens paragraf 105.

Beboerbetaling efter serviceloven ma ikke indga i taksterne pa tilbud efter paragraf 107 og
108. Disse skal opkreeves seerskilt hos beboerne. Det drejer sig om egenbetaling for boligen, el,
varme og madserviceordningen (§83,1 nr.3). De valgfrie ydelser er ikke omfattet af dette.

Det er handlekommunen, som fastsaetter borgerens egenbetaling iht. til servicelovens § 163
uanset driftsherre (Private, kommunale og regionale tilbud). Det betyder, at handlekommunen
skal fastsaette huslejens starrelse, betalingen for el og varme, samt om borgeren far kost jf. 83,1
nr. 3 og i givet fald, belgbets starrelse for dette. Det er endvidere handlekommunen, der
fastseetter borgeren radighedsbelgb.

Hvad angar kost er det handlekommunen, der fastsaetter egenbetalingen for tilbud efter
almenboliglovens paragraf 105 i henhold til servicelovens § 163.

Der er i Syddanmark valgt en model, hvor det er handlekommunen der opkraever egenbetalingen.
Handtering af borgernes egenbetaling kraever et godt samarbejde omkring information mellem
leverandar og handlekommune. Det er vigtigt, at leverandgren i god tid informerer handlekommune
med oplysninger til huslejeberegning, el og varme, samt kost.

Oplysningerne vedr. el og varme skal svare til tilbuddets budget for el og varme, saledes
opkraevningen kan svare til det budgetterede. Beboernes andel af mer- og mindreforbrug afregnes
med handlekommunen ved regnskabsafslutningen. Handlekommune skal foretage regulering for de
enkelte borgere pa baggrund af det faktisk opkraevede.

| forhold til kost er det tilbuddet, der regulerer borgerens betaling i forbindelse med fravaer som
folge af sygehusindlaeggelser, ferie mv. Det er tilbuddets regler for tilbagebetaling, der er
geeldende. Dog skal tilbuddet efterregulere madservice § 83.1.3 ud fra prisen for madservice
fastsat af handlekommunen.

Det er tilbuddet, der foretager og betaler arsreguleringen med borgeren, nar kostordningen er efter §
83.1.2 og § 85, mens der normalt ikke foretages en arsregulering for madservice § 83.1.3.

Det er i betalingskommunen, der kommer til at daekke eventuel manglende betaling fra borgeren.

Ifelge bekendtgarelse om betaling for botilbud m.v. efter servicelovens kapitel 20 samt om flytteret i
forbindelse med botilbud efter § 108 af den12. december 2006 er det kommunalbestyrelsen, der
beslutter hvilke betalingsregler, der geelder for beboernes huslejebetaling ved ophear af leje. For
Region Syddanmarks tilbud anvendes samme regler vedrgrende ophgar af beboernes
huslejebetaling for tilbud drevet efter Serviceloven som anfert i ovenstaende afsnit om afregnings-
og betalingsregler.

Arbejdsgangen ved fastsaettelse og opkraevning er folgende:

Alle kommuner indarbejder i budgetterne retningslinjer for borgernes egenbetaling for boligen og
madserviceordning. Betalingen skal afspejle serviceniveauet i den enkelte kommune og skal samtidigt
beskrive, hvorledes borgerens betalingsformaen jf. SEL kan pavirke den egenbetaling, der skal
opkraeves hos borgeren. Det indebeerer, at kommunerne skal tage hensyn til borgernes
indteegtsgrundlag. F.eks. i form af et minimumsradighedsbelgb.

1) Tilbuddet beregner bruttotaksten for tilbuddet, der opgives til Tilbudsportalen (beregningen
foretages i praksis ofte centralt). Tilbuddet fastsaetter samtidig pris for de valgfrie serviceydelser.

2) Tilbuddet sender oplysninger som er ngdvendige for beregningen af opholdsbetalingen
f.eks. driftsomkostninger til eiendomme, kvadratmeter fordeling o.l. til handlekommunen.
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Tilbuddet sender priserne for de valgfrie serviceydelser til handlekommunen
(Oplysningsskemaet).

3) Handlekommunen laver beregning af husleje mv. samt treeffer afgarelse om borgens
egenbetaling for boligen og madservice med udgangspunkt i oplysningerne fra tilbuddet,
handlekommunens serviceniveau og niveau for radighedsbelgbet starrelse.

4) Handlekommunen foretager den manedlige opkraevning af borgeren for boligen, el og
varme og madserviceordning SEL §83.1.3.

5) Tilbuddet sender den manedlige opkraevning af bruttotaksten til betalingskommunen.

6) Tilbuddet sender manedlige opkreevninger af valgfrie serviceydelser til borgerne evt. i form af
aconto betalinger.

7) Hvis borgeren gnsker at klage over afggrelsen om egenbetalingen, herunder
fastseettelse af radighedsbelgbet skal klagen sendes til handlekommunen.

Oplysningsskema til fastsaettelse af borgernes egenbetaling for husleje, el/'varme og
madservice efter SEL § 83, stk.1 nr. 3 og beregning af borgerens
minimumsradighedsbelob.

Der skal, for alle tilbud under Rammeaftalen, udarbejdes et oplysningsskema med henblik pa
at lette arbejdet med at udveksle oplysninger mellem tilbud og handlekommunen.

Handlekommunen skal bruge oplysningerne til at fastseette borgernes egenbetaling for husleje,
el/varme og madservice efter SEL § 83, stk.1 nr. 3 og beregne borgerens
minimumsradighedsbelab.

| forhold til borgere, der bor i tilbud efter Aimenboliglovens § 105, skal tilbuddet kun oplyse om
udgifter til madservice efter SEL § 83, stk.1 nr. 3 — medmindre handlekommunen ogsa ensker flere
oplysninger til fx beregning af minimumsradighedsbelgb, hvis en sddan ordning, i en given
kommune, matte gaelde for borgere i § 105 tilbud. Dette aftales individuelt mellem handlekommune
og tilbud.

Der udfyldes et oplysningsskema for hver borger, da der i et tilbud kan veere forskel pa, hvad
borgerne individuelt skal opkreeves. Handlekommunerne opfordres til selv at kontakte tilbuddet for
at fa de forngdne oplysninger. Der er udarbejdet et oplysningsskema, og det anbefales, at tilbuddet
anvender dette oplysningsskema for at skabe ensartethed i oplysninger og praksis ved formidling
af disse oplysninger. Oplysningerne ift. 2021 kan forespgrges hos driftsherrerne fra den 1. oktober
2020. Data leveres til handlekommunerne senest den 1. november 2020. Tilsvarende kan
oplysningerne ift. 2022 foresperges hos driftsherrerne fra den

1. oktober 2021. Data leveres til handlekommunerne senest den 1. november 2021.

Delegationsaftaler:

Beregningen og opkreevningen af egenbetalingen falger handlekommuneforpligtelsen, sa hvis
den er delegeret, sa fglger den med delegationen.

En kommune kan iht. retssikkerhedslovens § 9, stk. 9, aftale med opholdskommunen(bopeel), at
denne varetager hele eller dele af opgaveudgvelse efter serviceloven. Opholdskommunen bliver
med en sadan aftale handlekommune for borgere.

Retssikkerhedslovens § 9, stk. 6, giver en handlekommune mulighed for at indga aftale med en
tidligere opholdskommune om, at den tidligere opholdskommune har handleforpligtelsen for
borgeren — en sadan aftale kraever borgerens samtykke. | disse tilfeelde er det hele
handleforpligtelsen, der flyttes.

Det bemeerkes, at en eventuel aftale om, at tilbuddet star for opkraevning af borgerens
egenbetaling, ikke er at betragte som en delegationsaftale.
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Bilag 12: Beboerbetaling pa tilbud efter servicelovens paragraf
109 0g 110

Beboerbetaling pa tilbud efter servicelovens paragraf 109 og 110 reguleres efter bekendtggrelse
om egenbetaling for midlertidigt ophold i boformer efter servicelovens §§ 109 og 110 af den 13.
november 2017.

Der er fastsat én national sats for egenbetaling for ophold pa kvindekrisecenter (§ 109) og én
national sats for ophold pa forsorgshjem (§ 110). Indeholdt i egenbetalingen for ophold efter §§ 109
og 110 i lov om social service er betaling for el og varme samt betaling for eventuelt medfglgende
barn.

Boformen kan derudover fastseette betaling for kost og vask. Betalingen fastsaettes under hensyn til
de ydelser, der modtages, bl.a. sadan at det er muligt at fraveelge et eller flere maltider eller vask.
Borgeren betaler seerskilt for disse ydelser direkte til boformen. Der kan ikke opkreaeves betaling

for ydelser, som er bevilget individuelt til borgeren, som falge af dennes funktionsnedseettelse.

Bilag 13: Afregningsregler/betalingsaftaler

Afregningsregler

Udbyderen sender manedlige afregninger til betalingskommunerne. Fristen for betaling fastsaettes
til 1 maned. Betalingerne skal ske elektronisk. Senere betalinger end 1 maned péafgres morarenter.

Safremt der er uenighed om en regning, meddeles dette til udbyderen, og udbyderen foretager de
ngdvendige berigtigelser i kommende afregning.

Pa specialundervisningstilbud betales der takst pr. dagn/dag, jf. dog nedenfor. Et skolear har 365
dage??, hvor skolearet starter den 1. august og slutter den 31. juli. Der kan ikke opsiges til ophgr af
betaling den 30. juni, da opher ved skolearets afslutning betyder afregning til 31. juli.

Pa specialundervisningstilbud, hvor eleverne som hovedregel indskrives for et ar ad gangen, og
hvor eleverne bor pa skolen, beregnes taksten for henholdsvis undervisningstilbuddet og
dagntilbuddet pa grundlag af 11 maneder. Skolearet starter den 1. august og slutter den 30. juni.
Juli er betalingsfri.

Betalingsaftaler

Kommuner, der kgber ydelser i andre kommuner eller hos Region Syddanmark, indgar
en betalingsaftale med den enkelte udbyder. Betalingsaftalen skal indeholde alle
nadvendige detailoplysninger til brug for afregningen og tilpasses de
afregningssystemer, der anvendes i kommunerne og Region Syddanmark.

Betalingsaftalen skal som minimum omfatte:
¢ Information om hvem der er handlekommune, samt hvem der er betalingskommune
e Oversigt over tilbuddets indhold, herunder hvilken bevillingsparagraf, det indgari
o Bevillingsomfanget for eventuelle enkeltydelser

e Startdato og priser for eventuelle enkeltydelser

22 Hvis skudar 366 dage
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o Opsigelsesvarsel falger de normale regler, men for
seerforanstaltninger og enkeltmandsprojekter kan andet aftales

AEndringer i et aftalt tilbud skal aftales efter samme retningslinjer.

Betalingsaftalen indgas mellem handlekommune og udbyder. | de tilfaelde, hvor der er
anden betalingskommune, skal kommunen afregne efter den indgaede betalingsaftale
mellem handlekommune og udbyder.

Handlekommunen skal sikre tidlig information til betalingskommunen (i de tilfeelde hvor handle-
og betalingskommune ikke er den samme) om, hvilke beslutninger der treeffes vedrgrende
gendring af tilbud til borgerne.

Betalingsperioden er normalt fra startdato til opharsdato plus opsigelsesvarsel jf. bilag 6.

Flyttes en person fra et ekstraordinaert tilbud, hvor der er aftalt en saerskilt takst, kan udbyderen
af tilbuddet have ekstra omkostninger forbundet med lukning af tilbuddet. Der kan indgas en
aftale om betaling for et sadant tilbud ud over den faktiske ophgrsdato, hvis udbyderen kan
dokumentere omkostninger forbundet med lukning af tilbuddet.

Initiativ i forbindelse med @konomiaftalen 2020: Udarbejdelse af standardkontrakt.

Regeringen og KL aftalte med @A2020 at igangseette initiativer, der bidrager til at skabe mere
gennemsigtighed i takststrukturen. Initiativerne udspringer Iasningsmodeller fra en arbejdsgruppe
vedrgrende kab og salg af pladser og indsatser pa det sociale omrade.

Med henblik pa at styrke kommunernes kgberrolle og understgtte kontraktstyringen er det aftalt at
udarbejde en skabelon til en standardkontrakt, som kommunerne og leverandgrer kan anvende i
forbindelse med kgb/salg af ydelser og indsatser pa det specialiserede socialomrade.

Der er nedsat en arbejdsgruppe med deltagelse fra kommuner og regioner, der udarbejder skabelonen
til standardkontrakten. Der udarbejdes en skabelon for voksenomradet og en for bgrn- og ungeomradet.
Skabelonen ledsages af en vejledning.

Udmeldingen fra Regeringen og KL er, at standardkontrakten vil veere frivillig at anvende, men at det
anbefales at anvende den ved kgb/salg af ydelser og indsatser pa det specialiserede socialomrade. Det
forventes, at standardskabeloner er tilgaengelige pa socialsekretariatet.dk samt pa Tilbudsportalen pr. 1.
januar 2021
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Bilag 14: Vejledende fortolkningsbidrag
vedrgrende regulering af takster

Model for indregning af overskud eller underskud i taksterne

Overskud op til 5 procent kan overfgres indenfor samme ledelsesomrade/center. Mens underskud
op til 5 % kan overfgres eller deekkes ind via tidligere overskud indenfor samme
ledelsesomrade/center.

Overfgres overskud/underskud indenfor samme ledelsesomrade/center efterreguleres som hidtil.
Se eksempler pa regulering nedenfor; eksempel 1-3.

Handtering af reglen om anvendelse af overskud indenfor 5 ar:

Der kan etableres et system til handtering af opsparede overskud indenfor samme
ledelsesomrade/center. Overskuddet anvendes indenfor det samme
ledelsesomrade/center.

Sa leenge puljen er under 5 % af ledelsesomradets/centerets ramme?? er der ikke behov for
efterregulering og indenfor samme ledelsesomrade/center kan midlerne anvendes efter behov.
Akkumuleres puljen til mere end 5 %, laves en efterregulering pa den del af puljen, som ligger ud
over 5 %.

Beskrivelser ift. indregning af overskud eller underskud i taksterne:

Udgangspunktet for modellen er det samlede faktiske provenu i regnskabsaret, hvilket er det
samlede antal belagte dage/ydelser gange de relevante takster. Dette holdes op mod det
omkostningsbaserede regnskab. Forskellen mellem det faktiske provenu og det
omkostningsbaserede regnskab udggr over- eller underskuddet. Der skal derefter tages stilling til,
hvad der skal genbevilges i det efter falgende regnskabsar samt hvad der skal indga i
takstberegningen ar 2 efter regnskabet. Jf. de beskrevne regler.

Modellen tager udgangspunkt i, at tilbuddene styres i forhold til deres driftsbudget og ikke i
forhold til tiibuddenes samlede omkostninger og takstindtaegter. Nar det drejer sig om forskellen
mellem tilbuddenes budget og regnskab anvendes "mindreforbrug” og "merforbrug”. Mens
"overskud” og "underskud” anvendes for forskellene mellem takstprovenuet og det
omkostningsbaserede regnskab.

Modellen er delti 2:

| den farste del beregnes det samlede over- eller underskud reguleret for overfersler fra foregaende
ar. Dette er i tabel 1 vist fra A1 til A5.

e Det samlede provenu fremgéar af regnskabet, safremt der foretages intern afregning.
Safremt der ikke foretages intern afregning, kan provenuet beregnes som antallet af
belzegningsdage/ydelser gange med den takst, der er opkreevet. A1 i tabel 1.

¢ Det faktiske afregningsgrundlag er det belgb, der skulle vaere opkreevet i forhold til det
faktiske regnskab for aret. Dette kan opggres ved at benytte skabelonen til beregning
af taksten med indsaettelse af de endelige regnskabstal i stedet for budgettal. Dette er
A2 tabel 1.

o Der skal korrigeres for overfgrsler fra foregaende ar. Mindreforbrug, der er overfart fra
tidligere ar, skal treekkes ud, da der er betalt for det én gang og modsat skal merforbrug

23 Rammen er centerets samlede omkosningsbaserede budget i det pagaeldende ar

32



fra tidligere ar laegges til, da der ikke er betalt dette. Dette er A3 i tabel 1

e A2+ A3 er det samlede regulerede regnskab inkl. overfarsler fra aret far. Dette er A4 i tabel
1.

o AS5: Forskellen mellem A1 og A4 er det samlede korrigerede over- eller underskud. Er
belgbet positivt er der opkraevet for meget og er det negativt er der opkraevet for lidt.

| andel del beregnes, hvad taksterne skal reguleres med i &r 2, nar der korrigeres for overfarsel af
tilbuddenes mer- og mindreforbrug til det felgende budget ar. Den enkelte driftsherre kan i de
efterfalgende budgetar genbevilge tilbuddets mer-/mindreforbrug i henhold til egne regler. Det skal dog
veere i overensstemmelse med reglerne i rammeaftalen.Underskud op til 5 % skal daekkes ind via
effektiviseringer(overfgrsel) eller opsparede overskud fra tidligere ar. Dette er A6 i tabel 1.
o Den del af det korrigerede overskud, der ikke genbevilges, skal indregnes i takster
senest 2 ar efter. Underskud skal veere over 5 % for at kunne indregnes i taksterne.
Dette er forskellen mellem A5 og A6 som er lig A7 i tabel 1. Er A7 positiv skal taksterne i
ar 2 nedreguleres og omvendt. Det bgr bemeerkes, at for de driftsherrer, der selv bruger
en del af pladserne, vil de budgetmaessige konsekvenser vaere et mindre belgb end i A7.
Idet de eksterne indtaegterne kun pavirkes med den andel af pladserne, der szlges og
dermed ikke med det fulde belgb i A7.

Tabel 1: Beregning af over- og underskud.

Bemaerkning Forklaring Henvisning

Samlet faktisk provenu Samlede takst indtaegter, hvis der Al
anvendes intern afregning alternativt
kan anvendes takst gange faktiske
belaegningsdage

Faktisk afregningsgrundlag Det omkostningsbaserede regnskab. A2
Takst skabelonen kan med fordel
anvendes.
Mer/mindreforbrug som er overfgrt fra Mindreforbrug (-)som er overfgrt fra A3
foregaende ar tidligere ar skal treekkes ud, da der er

betalt for dem og modsat skal
merforbrug(+) fra tidligere ar legges
til, da der ikke er betalt dette

Det faktisk korrigerede regnskab, der Regnskab minus overskud fra A4=A2+A3
skal indga i beregningen foregaende ar.(+ -)

Regnskab plus underskud overskud fra
foregdende ar.

=)

Samlet regulering inkl. overfgrsler fra Overskud = plus A5=A1-A4

aret for.
Underskud = minus

Tilbuddets mer- eller mindreforbrug, Overfgres til fglgende budgetar A6
der genbevilges i fglgende budgetar
eller afsaettes pa en centralpulje. Ved Mindreforbrug (+) traekkes ud

o & )
merforbrug skal 5 % findes via Merforbrug (-)lzgges til
effektiviseringer(overfgrsel eller

opsparede midler.
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Rest overfgres til takstberegningen ar 2 Er a7 plus skal taksten reduceres og A7=A5-A6
efter regnskabet modsat er den negativ skal taksten
forhgjes pa baggrund af overfgrslen

Nedenfor er der givet en kort vejledning til de enkelte punkter samt en reekke eksempler pa
konkrete beregninger.

Vejledning til indberetning

A1: Det samlede provenu vil fremga af regnskabet, nar der foretages intern afregning. Alternativt
kan provenuet beregnes som antallet af beleegningsdage gange med de anvendte takster.

A2: Udgangspunktet for beregningen af det faktiske afregningsgrundlag er regnskabstallene for
driften, som indtastes i den skabelon, der er afvendt til takstberegningen.

Hensaettelse til tienestemandspensioner Indregnes med de faktiske henseettelser eller
udgifterne til forsikring, der skal dog korrigeres for de belab, der allerede er indregnet i
delingsaftalen.

Mer- og mindreforbrug fra ar -2, som skal indregnes i taksterne, medtages ligeledes.

Til forrentning og afskrivning anvendes ligeledes tallene for beregning af taksterne. Det betyder, at
renten er den samme, som ved beregningen af taksterne. Der skal dog korrigeres for driftsudgifter,
der konverteres til anlaegsudgifter. Stagrre anskaffelser finansieret over driften ma ikke teelle med 2
gange i takstberegningen. Hvis anskaffelsen af for eksempel en bus indgar i de fglgende ars takster
med forrentning og afskrivning, ma den ikke ogsa indga i anskaffelsesarets driftsregnskab med
anskaffelsesudgiften, men alene med dette ars forrentning og afskrivning. Ligeledes skal der
korrigeres, hvis der er fundet fejl i forrentning og afskrivning.

Overhead og udviklingspulje skal indregnes pa baggrund af de faktiske udgifter.

A3: Der korrigeres for mer-/mindreforbrug fra tidligere ar, som er overfgrt. Mindreforbrug fra aret
for skal treekkes ud, da der er betalt for dem og modsat skal merforbrug leegges til, da der ikke er
betalt dette.

Ad4: Det faktiske afregningsgrundlag reguleret for overfgrsler fra foregaende ar.

A5: Den samlede regulering er forskellen mellem A1 og A4. Er der plus er der opkreevet for meget,
og er der minus, er der opkraevet for lidt.

A6: P4 baggrund af tilbuddenes driftsregnskab fastsaettes i henhold til kommunens/regionens
overforselsregler hvad, der skal overfares til det falgende ars budget enten til tilbuddet eller til
en centralpulje.

AT: Forskellen mellem A5 og A6 skal indregnes i taksterne 2 ar efter.

Eksempler pa konkrete beregninger

1. Der er et samlet overskud pa 400.000 kr., men tilbuddet har et overskud pa 400.000 kr., der overfgres til fglgende
budgetar. Overskuddet har derfor ingen konsekvenser for takstberegningen i ar 2.

Del 1:
Al Samlet provenu (10.400 dage * 1000) 10.400.000
A2 Faktisk afregningsgrundlag ud fra regnskabet 10.000.000
A3 - Overfgrsel fra forrige budgetar 0
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A4 = Reguleret afregningsgrundlag (A2+A3) 10.000.000

A5 Reguleret overskud (A1-A4) 400.000

Mellem regning — beregning af tilbuddets overfgrsel

M Tilbuddets budget 9.000.000
M - Tilbuddets regnskab 8.600.000
M - Mindreforbrug 400.000
Del 2
A6 Mindreforbrug, der genbevilges 400.000
B1 5 % af rammen
A7| - | Regulering af taksten i ar 2 (A5-A6) 0.000

2. Der er et samlet overskud pa 200.000 kr., men tilbuddet har et mindreforbrug pa 400.000 kr., der overfgres til
folgende budgetar. Der overfgres derved mere end overskuddet, hvorfor den skal ske en opregulering af taksterne i
ar 2 med 200.000 kr.

Del 1:
Al Samlet provenu (9.600 dage * 1000) 9.600.000
A2 Faktisk afregningsgrundlag ud fra regnskabet 9.400.000
A3 - Overfgrsel fra forrige budgetar 0
A4 = Reguleret afregningsgrundlag (A2+A3) 9.400.000
A5 Reguleret overskud (A1-A4) 200.000

Mellem regning — beregning af tilbuddets overfgrsel

M Tilbuddets budget 9.000.000

M - Tilbuddets regnskab 8.600.000

M - Mindreforbrug 400.000
Del 2

A6 Mindreforbrug, der genbevilges 400.000

B1 5 % af rammen

A7| - | Regulering af taksten i ar 2 opskrives(A5-A6) -200.000

3. Tilbuddet har et merforbrug pa 400.000 kr., heraf overfgres 300.000 kr. til naeste ars drift. Provenuet er pa
20.000.000 kr., og det faktiske afregningsgrundlag er pa 20.400.000 kr., samtidig har der veeret en overfgrt et
merforbrug fra forrige budget ar pa 200.000 kr. Dermed bliver det regulerede underskud pa 600.000. Taksterne i ar
skal sdledes opskrives med 300.000 kr.

Del 1:

Al Samlet provenu (10.000 dage * 2.000) 20.000.000
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A2 Faktisk afregningsgrundlag ud fraregnskabet 20.400.000

A3 - Overfgrsel fra forrige budgetar (merforbrug) +200.000
A4 = Reguleret afregningsgrundlag (A2+A3) 20.600.000
A5 Reguleret underskud (A1-A4) -600.000

Mellem regning — beregning af tilbuddets overfgrsel

M Tilbuddets budget 19.000.000

M - Tilbuddets regnskab 19.400.000

M - Merforbrug -400.000
Del 2

A6 Merforbrug, der genbevilges eller finansieres via opsparede midler fra tidligere ar. -600.000

B1 5 % af rammen

A7 - Regulering af taksten i ar 2 (opskrives) A5-A6 0

Bilag 15: Overtagelse af tilbud

Kommunalbestyrelsen kan én gang i hver valgperiode overtage regionale tilbud, der er
beliggende i kommunen. En kommunalbestyrelse, der gnsker at overtage et regionalt tilbud skal
meddele regionsradet dette senest den 1. januar i valgperiodens tredje ar. Overtagelse skal ske
senest den 1. januar i valgperiodens fjerde ar.

Der henvises til bekendtgarelse om overtagelse af aktiver og passiver, rettigheder og pligter samt
ansatte i regionale sociale tilbud og i regionale almene aldreboliger m.v., herunder regler om
fordeling af pensionsforpligtelser, der overtages af en kommunalbestyrelse af den 6. juli 2006 ”

Ved overtagelse af tilbud skal tilbuddets andel af over- eller underskud felge med tilbuddet til den
nye driftsherre. jf. eksemplet nedenfor.

Eksempel ved overtagelse af tilbud

Eksempel 1: Akkumuleret underskud over 5% og overdragelse
af Enhed 1

Regel ift. overdragelse af underskud ved overtagelse af tilbud: Budgetmaessig andel af
akkumuleret resultat i alt

Samlet skonomisk enhed
Enhed 1 Enhed 2 Enhed 3 | alt
Mio. kr.
| Omkostningsbudget 20.000 20.000 40.000 80.000
Indteegter -20.000 -20.500 -38.000 -78.500
Omkostninger 20.500 20.000 40.000 80.500
Arsresultat 500 -500 2.000 2.000
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Overfgrsel fra tidligere ar 500 -500 2.500 2.500
Akkumuleret resultat 1.000 -1.000 4.500 4.500
% af Budget 5,0% -5,0% 11,3% 5,6%
Viderefares i driften ar +1 0 0 0 3.375
Efterreguleres i taksterne ar +2 0 0 0 0
Indgar i overdragelsen 1.125 0 0 1.125

Eksempel 2: Akkumuleret overskud over 5% og

overdragelse af Enhed 1
Regel ift. overdragelse af overskud ved overtagelse af tilbud: Budgetmassig andel af
akkumuleret resultat i alt

Samlet skonomisk enhed
Enhed 1 Enhed 2 Enhed 3 | alt
Mio. kr.
| Omkostningsbudget 20.000 20.000 40.000 80.000
Indtaegter -20.000 -20.500 -42.000 -82.500
Omkostninger 20.500 20.000 40.000 80.500
Arsresultat 500 -500 -2.000 -2.000
Overfarsel fra tidligere ar 500 -500 -2.500 -2.500
Akkumuleret resultat 1.000 -1.000 -4.500 -4.500
| % af Budget 5,0% -5,0% -11,3% -5,6%
Viderefgres i driften ar +1 0 0 0 -3.375
Efterreguleres i taksterne ar +2 0 0 0 0
Indgar i overdragelsen -1.125 0 0 -1.125
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Bilag 16: Udviklingsplaner for botilbud med over
100 pladser

Social & Tilbud — Esbjerg Kommune

Udviklingscenter Vest (UCV) er et bo- og servicetilbud til ca. 400 borgere. (ultimo 2019 tal).

Malgruppen er voksne over 18 ar med fysisk og psykisk funktionsnedseettelse.

Botilbuddene er beliggende i Ribe, Bramming og Esbjerg og er etableret som botilbud efter
Servicelovens §§ 107 eller 108 og som botilbud efter Almenboliglovens § 105. Hertil kommer botilbud
etableret i samarbejde med private, hvor kommunen har anvisningsret og yder stgtte efter Servicelovens
§ 85.

UCV er en fusionering af 2 tidligere centre — Udviklingscenter Ribe og Udviklingscenter Esbjerg. Med
fusioneringen sikres en bedre ressourceudnyttelse, starre vifte af faglige spidskompetencer og ikke
mindst sikres et ensartet serviceniveau for alle borgere i Esbjerg Kommune.

Centret er organisatorisk forankret i Social & Tilbud. 1 centerleder, 2 vicecenterledere og ca. 20
afdelingsledere varetager omradet.

| sommeren 2020 afsluttes en flerarig bygningsrenovering for hele centret saledes at alle boliger er
tidssvarende.

De tidssvarende boliger skal sikre, at der malrettet kan arbejdes efter Social & Tilbuds kerneopgave om
at stgtte voksne med funktionsnedsaettelser i at mestre eget liv, s& den enkelte far mulighed for at leve et
liv sa teet pa det almindelige som muligt.

Den paedagogiske opgavelgsning tager udgangspunkt i den enkelte borgers funktionsniveau og behov.
Kerneopgaven tages alvorligt. Et hvert menneske har behov for at bestemme sa meget som muligt i sit
eget liv. Derfor arbejdes der malrettet med at udvikle den enkelte borgers sociale kompetencer og
faerdigheder.

Dette betyder, at der arbejdes pa, at borgere der har botilbud efter § 107 afpraves og udvikles til pa sigt
at kunne mestre hverdagen i egen bolig. For alle borgere gaelder det, at der arbejdes pa at hverdagslivet
skal leves med mindst mulig indgriben.

Bo-Vejle - Vejle Kommune

Bo-Vejle ledes af en centerleder og en stedfortraeder, samt 5 afdelingsledere. Personalegruppen bestar
af ca. 180 fastansatte + studerende og vikarer, der er sammensat af flere forskellige faggrupper;
overvejende padagoger men ogsa social — og sundhedsassistenter, ergoterapeuter,
omsorgsmedhjeelpere og en sygeplejerske i flexjob. Endelig er der administration med HK uddannede,
tekniske servicemedarbejdere og renggringsassistenter.

Der er tilknyttet ekstern supervisor, iseer med fokus pa udvikling af den paedagogiske tilgang til borgerne.
Bo-Vejle stiller arligt 10 — 12 pladser til radighed for peedagogstuderende og social- og
sundhedsassistent elever.

Bo-Veijles vision og kerneopgave er at sikre borgerne et vaerdigt liv pa egne praemisser - et liv med
selvbestemmelse, hvor de med tilpas stette kan klare mest mulig selv, og et liv, hvor borgeren selv
definerer, hvad en meningsfuld tilveerelse handler om.

Kerneopgaven bliver saledes rettesnor for en faglig og reflekteret tilgang til borgerne, hvor vi til enhver
tid samtidig sikrer den ngdvendige omsorg i forhold til sundhedsmaessige og andre mulige udfordringer.

Hverdagen i Bo-Vejle

Alle har mulighed for at udvikle sig og bestemme over eget liv. Vi arbejder derfor pa at gare hver enkelt
sa selvhjulpen som overhovedet muligt, s& borgerne far mest mulig indflydelse pa eget liv og en hgjere
livskvalitet.

Vores paedagogiske tilgang tager afsaet i KRAP, neuropaedagogik, sanseintegration og

38



relationspaedagogik, og vi indretter vores indsats i forhold til hver enkelt borgers forudseetninger,
ressourcer og behov. Rammen for arbejdet er funderet i etiske refleksioner, hvor vi som udgangspunkt
gnsker at stgtte borgerne i at leve et liv pa egne praemisser. Vi inddrager gerne moderne
velfeerdsteknologi, bl.a. brug af tablets til at skabe struktur i hverdagen.

Om dagen har de fleste beskeeftigelses- eller aktivitetstilbud pa Karriereveerkstedet (SEL §§103 og 104),
eller pa en seerligt tilrettelagt ungdomsuddannelse (STU).

| fritiden er der forskellige aktiviteter som f.eks. festivaler, traditioner i den enkelte afdeling, aftenskole
med undervisning i samspil, IT, dans, mad med mere. En gang arligt arrangeres ferieture.

Uaviklingsplan Bo-Vejle, Vejle kommune

Péararendesamarbejde

Pararende er vigtige ressourcer i borgernes liv, derfor lzegger vi veegt pa at samarbejde med de
pargrende. Dette samarbejde er konstant under udvikling, og i 2019/2020 har vi sammen med
pargrende udviklet materiale som sikrer bedre forventningsafstemning og understatter vi far lavet
ngdvendige aftaler i forbindelse med nye borgere.

Socialfaglige tiltag

Vi arbejder ud fra de §141 handleplaner, som udarbejdes af myndighed. Ud fra disse laves der
indsatsmal for hver enkel borger i tilbuddet. Disse evalueres lgbende gennem aret og en gang arligt
udarbejdes der status pa indsatsmalene til myndighed.

For hver borger beskrives det i indsatsmalene, hvordan der evalueres pa de udarbejdede mal. Alt
dokumenteres i Nexus (Vejle kommunes dokumentationssystem) - dels som daglige journalnotater som
kobles pa indsatsmalene - dels som Igbende evaluering.

Bo-Vejle udvikler Isbende medarbejdernes kompetencer. Formalet er at sikre, at medarbejdergruppen
har den ngdvendige viden omkring borgerne, sa de kan arbejde med den enkelte borgers udvikling.

Organisatoriske og faglige udviklingstiltag

I 2018 og 2019 har vi uddannet i alt ca. 40 medarbejdere som “etiske facilitatorer”. Formalet er at have
en reekke medarbejdere, som kan facilitere dilemmahandtering i forhold til kerneopgaven, og pa den
made understgtte og sikre, at tilgangen til borgerne understatter ressourcefokus og fokus pa borgernes
selvbestemmelse, selvhjulpenhed og oplevelse af en meningsfuld tilvaerelse.

Vi har i 2019 arbejdet med en visualisering af kerneopgaven (kaldet "Konge i eget liv”’), sa veaerdierne i
kerneopgaven bliver mere synlige, og lettere kan anvendes i arbejdet med borgerne.

I 2019/2020 er alle fastansatte medarbejdere (ansat over 15 timer/uge), som har direkte borgerkontakt i
hverdagen, i gang med KRAP uddannelse (6 undervisningsdage samt 3 netvaerksdage). Dette for at
styrke en feelles koordineret tilgang og forstaelsesramme, som har fokus pa borgernes ressourcer, samt
for at sikre et hgijt fagligt grundniveau for alle.

Center Dggn - Vejle kommune

Center Dagn er fysisk placeret pa 3 adresser. Center Dggn rummer i alt 119 pladser efter servicelovens
§§ 105 - 107 — 108 - 101 samt sundhedslovens § 141. Desuden et Recovery Colleges og Peer-statte
indsatser

Den ledelsesmeessige organisering bestar af 1 Centerleder og 7 afdelingsledere. Den ledelsesmaessige
organisering er i mindre omfang tvaergaende i forhold til de fysiske adresser.

Personalegruppen bestar af ca. 150 ansatte. Tvaerfagligt pa sundhedsfaglige, peedagogfaglige og
socialfaglige uddannelser. Samt medarbejdere til service- og administrative funktioner. Desuden ca. 60
elever og studerende arligt i praktikforlgb. Det drejer sig om sygeplejestuderende, paedagogstuderende
og SSA-elever i EUX-forlgb, meritforlab og ordinaere praktikforlab.

Malgruppen er voksne borgere i alderen 18 — 65 ar, med nedsat funktionsevne pa baggrund af
komplekse psykiatriske problemstillinger samt borgere med nedsat funktionsevne pa baggrund af
komplekse psykiatriske problemstillinger og et eventuelt samtidigt misbrug. Borgere med en psykiatrisk
diagnose og en strafferetslig behandlingsdom. Borgere med et aktivt misbrug/afhaengighed, samt
borgere med et aktivt alkoholmisbrug.

Hverdagen i afdelingerne i Center Daggn
Afdelingerne tilrettelaegger arbejdet ud fra en individuel tilgang og anvender miljgterapi som den
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overordnede ramme. Der arbejdes gennem dialog og involvering men udgangspunkt i den enkelte
borgers indsatsplan ud fra SMART-mal og der udarbejdes mal og / eller indsatser i forhold til det brede
sundhedsbegreb. Der udarbejdes mal og / eller indsatser som understatter borgerens recoveryproces og
understgtter inklusion i samfundet forhold til at bringe borgeren teettere pa job og uddannelse.

Pararendesamarbejdet

Vi betragter pargrende som vaesentlige samarbejdspartnere. Samarbejdet med de paregrende er pa
borgernes betingelser og accept. Vi inviterer Igbende til samarbejde og dialog. Tilbud om samarbejde og
samtale er en fast del af vores rehabiliterende arbejdsgang. Netveerksmade i Aben Dialog er et Ilzbende
tilbud til borgerne, og der afholdes sociale arrangementer afdelingsvis, hvor pargrende inviteres.

Socialfaglige og organisatoriske tilgange og udviklingstiltag

Centerets faglige fundament bygger pa en systemiske, en kognitiv og en psykodynamisk

referenceramme Den rehabiliterende indsats tager afsaet i borgerens §141 handleplan. Vi arbejder

struktureret med relationel koordinering i borgerforlabene, ud fra den rehabiliterende arbejdsgang. Vier
optaget af at udvikle samarbejdspraksis i overgange og snitflader.

e Vi har seerligt fokus pa den leerende organisation. Vi udvikler et introduktions- og
kompetenceprogram som skal sikre at nye medarbejdere hurtigt bliver klaedt pa til at Igse opgaverne.
Der er ligeledes fokus pa styrke forankringen af den rehabiliterende arbejdsgang, og videndeling i
forhold til de faglige metoder og tilgange.

Programmet karer fortlgbende.

¢ Vi har seerligt fokus pa hvordan indsatsen understatter borgerens Recovery. Dette gennem en raekke
fokusgruppeinterviews omkring praksisoplevelser, og en efterfelgende udledning af god praksis.

Der arbejdes fortsat pa at inddrage tilbud i Recovery College og Peer-stgtte hvor det er relevant for
borgeren.

o Vi har fokus og indsatser som forebygger vold og trusler / bedre trivsel. Gennem et Innovativt
udviklingsprojekt i samarbejde med VIFIN, udvikles et nyt Virtuel IT-learnings program som skal
styrke medarbejderens viden og kunnen i forhold til at arbejde deeskalerende i kritiske/truende
situationer. Programmet er udviklet med afsaet i centerets praksis.

Center Degn, Rusmiddel Center Dggn— Vejle kommune

Rusmiddel Center Dggn er en del at Center Dagn og er selvsteendigt organiseret med 8 fleksible pladser
i hhv. stof og alkohol behandling. Visitation af pladserne sker igennem Rusmiddel Center Vejle.
Rusmiddel Center Dagn er fysisk placeret pa Tinghgj i Egtved

Den ledelsesmeaessige organisering i hele Center Dggn er 1 Centerleder og 7 afdelingsledere. Heraf
udger /2 afdelingslederstilling, ledelse i RusmiddelCenter Dggn.

Personalegruppen bestar af ca. 5 ansatte som tvaerfaglig fordeler sig pa sundhedsfaglige-,
paedagogfaglige og socialfaglige uddannelser. Samt medarbejdere til service- og administrative
funktioner.

Malgruppen er voksne borgere i alderen 18 ar +, med et aktivt stofmisbrug/afhaengighed, samt borgere
med at aktivt alkoholmisbrug.

Hverdagen i RusmiddelCenter Dagn

Behandlingen tilrettelaegges ud fra et helhedssyn pa borgerens tilveerelse og situation, s& borgerens
ressourcer styrkes og saettes i spil, og belastningerne ved stof og alkoholmisbruget fjernes. Indsatserne
bygger pa recovery- principper og rehabilitering. Den recovery-orienterede behandling indebzerer at
borgeren skal opbygge et meningsfuldt og tilfredsstillende liv, defineret og styret af borgeren selv, og
hvor den personlige identitet, der ikke knytter sig til et misbrug, genopdages/opdages.

Socialfaglig og organisatorisk tilgang og udviklingstiltag
Indsats og behandling har afseet i tre grundlaeggende tilgange; systemisk — Kognitiv (ACT) og
psykodynamisk tilgang. Vi arbejder ud fra den rehabiliterende arbejdsgang, og relations paedagogik. Der
tages afsaet i en formuleret indsatsplan.
e Vi har fokus pa at forankre psykoedukation som metode. Indsatsen bestar af undervisning i udvalgte

temaer.
e Vi har et seerligt indsatsomrade vedr. Sundhed — ensomhed og psykisk sarbarhed.

o Indsats og procesplan ift. fysisk aktivitet og bevaegelse gennem planlagte aktiviteter.
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Undervisning i seerligt tilrettelagte forlgb omkring sundhed og skadevirkninger af misbrug.

o Seerlig indsats ift. introduktion i sunde netvaerksgrupper: Peer-faellesskabets cafétilbud og
feellesskaber, SMART recovery samt andre relevante aktivitets- og café- tilbud og
feellesskaber.

e Vi har fokus og indsatser som forebygger vold og trusler / bedre trivsel. Gennem et Innovativt
udviklingsprojekt i samarbejde med VIFIN, udvikles et nyt Virtuel it-learning program skal styrke
medarbejderens viden og kunnen ift. at arbejde deeskalerende i kritiske/truende situationer.
Programmet er udviklet med afsaet i centerets praksis. Laeringsprogrammet skal rulles ud i
organisationen i 2020.

Bilag 17: Lands- og landsdelsdeaekkende tilbud og
sikrede afdelinger

Se bilag pa www.socialsekretariatet.dk

Bilag 18: Tilsyn og faelles samrad for
udviklingsheemmede lovovertraedere

Faelles Samrad for udviklingshammede lovovertraedere

Kommunerne i Syddanmark har sammen med regionen nedsat et Samrad for
udviklingshaemmede lovovertreedere. Radet bestar af 7 faste medlemmer og udtaler sig
vejledende om foranstaltninger og retsfelger for udviklingsheemmede lovovertraedere til politi og
statsadvokaturer. Regionen varetager sekretariatsfunktionen for Samradet. Det Faelles Samrad i
Syddanmark er gjort permanent fra 2010.

Samradet er finansieret som abonnementsordning, det vil sige, at kommunerne betaler et fast
belgb arligt pr. borger i den enkelte kommune. Det er en frivillig aftale, som alle kommuner har
tilsluttet sig. Naermere beskrivelse af Samradet findes pa: www.samraadsyddanmark.dk

Tilsyn med udviklingshammede lovovertradere

Regionen organiserer og udfgrer tilsyn med udviklingshaemmede med dom pa kommunernes
vegne. Tilsynene udferes af regionalt ansatte tilsynsfgrende. Tilsynet udgar fra socialdrift i
regionshuset med mulighed for faglig sparring som hidtil med bl.a. kommuner og sociale botilbuds
ledere. Tilsynet har til formal at sikre, at den demte overholder dommens vilkar, ikke begar ny
kriminalitet, samt at seette en positiv udvikling i gang. Der er aftalt retningslinjer for tilsynets
tilretteleeggelse, gennemfarelse samt samarbejdsform med kommunerne. Kommunernes
myndighedsansvar er fastholdt gennem aftalen. Der er tale om en frivillig aftale, som alle kommuner,
bortset fra Vejle og Faaborg-Midtfyn er tilsluttet. Tilsynet er takstfinansieret. Naermere beskrivelse af
tilsynet findes pa www.samraadsyddanmark.dk
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Socialsekretariat Dato: 17.06.2020
Kontaktperson: Camilla Milland

Telefon: 2133 9184

E-mail: cfm@haderslev.dk

NOTAT

Tilbagemelding fra gkonomisk arbejdsgruppe vedr. bemaerkning til bilag vedr.
lukning af tilbud (Udkast til Rammeaftale 2021-2022)

Baggrund

Bilag 5 vedr. lukning af tilbud til udkast til Rammeaftale 2021-2022 blev drgftet pa mgdet i
Socialdirektgrforum den 29. maj 2020.

Beslutning fra punktet: Socialdirektgrforum draftede punktet. Der var enighed om, at handteringen af
lukning af tilbud er godt beskrevet i bilaget.

Driftherre skal, jf. beskrivelsen i bilaget, selv daekke, hvad der svarer til 5 % af tilbuddets
omkostningsbaserede budget i det d@r, hvor tilbuddet besluttes lukket (heldrsbudget). Faaborg-Midtfyn
Kommune bemaerkede, at det kan have en betydning for niveauet for driftherres selvrisiko (5 %), at der
tages udgangspunkt i det omkostningsbaserede budget i det dr, hvor tilbuddet besluttes lukket
(heldrsbudget) fremfor budgettet hvor tilbuddet lukkes og ved en situation, hvor der ikke tages
udgangspunkt i et heldrsbudget. Faaborg-Midtfyn Kommune og gkonomisk arbejdsgruppe beskriver dette
naermere frem mod det naeste mgde i Socialdirektgrforum.

Faaborg-Midtfyn Kommune har efterfglgende uddybet synspunktet med henblik pa drgftelse i gkonomisk
arbejdsgruppe:

Uddybning af synspunktet fra direktgr Siggi Kristoffersen, Faaborg-Midtfyn Kommune

[...] Baggrunden for min kommentar var vores konkrete drgftelse af, hvilket budgetar der skulle gaelde ifm.
Solskraenten. Vi fik meddelelsen fra tilsynet 20. december, men fgrst afggrelsen fra Ankestyrelsen aret
efter. Selvrisikoen pa 5 pct. i de to ar ville ikke veere det samme, hvilket er den f@grste overvejelse i at lave
fremtidige regler.

Den anden — og primaere — overvejelse er, hvad et helarsbudget i lukkearet betyder? Vi vidste 20.
december, at der var en risiko for en lukning af Solskreenten, og tilbuddet endte med kun at leve de fgrste
fire maneder af det kommende ar. Det kan i mine gjne tale for, at man kun regner 5 pct. at det faktiske
forbrug i aret (konkret 4 maneder). Hvis det bliver af et "fiktivt” arsbudget, sa vil der veere et incitament til
at laegge arsbudgettet sa lavt som muligt. Det er driftsmaessigt skidt, da driftsherren helst skal arbejde pa at
have fuld bemanding helt indtil lukkedato, sa det samlede lukkeregnskab bliver mindst mulig.



Nu kan de andre kommuners medfinansiering ikke laengere blive udlgst af, at tilsynet beslutter lukning. Det
gor sadan set blot sagen mere speget, da det sa er den respektive KB, der saetter datoen for lukningen. Den
kan saledes flyttes nogle maneder, hvis det er i driftsherres interesse.

Jeg haber, at det er nogenlunde klart. Og maske er problemet ikke sa stort, som jeg frygter — men det er
godt, hvis | vender det. [...]

Bemaerkninger fra @konomisk arbejdsgruppe

@konomisk arbejdsgruppe drgftede bemaerkningen pa mgde den 17. juni 2020.
Arbejdsgruppen har fglgende bemarkninger:

| Rammeaftalen er det valgt at tage udgangspunkt i det omkostningsbaserede budget (takstgrundlaget) for
et helt ar, i aret hvor beslutning om lukning traeffes. Hensigten er, at der ved denne tilgang ikke er et
gkonomisk incitament for driftsherre til at spekulere i at udarbejde et fiktivt lavt budget med henblik pa en
lavere selvrisiko for driftsherre (5 % af omkostningsbudgettet). Dette kan veere en risiko safremt der i
stedet tages udgangspunkt i aret, hvor tilbuddet lukkes ned. @konomisk arbejdsgruppe vurderer, at
budgettet for aret hvor beslutning treeffes, er det bedste grundlag for at beregne driftherres selvrisiko.

Det er i Rammeaftalen valgt at tage udgangspunkt i et omkostningsbaseret budget (takstgrundlaget) for et
helt ar grundet:

- Ensdriftsherreansvar og gennemsigtighed:
Det bliver ens for alle og tydeligt, hvad selvrisikoen er, nemlig 5 % af et helt ars budget. Safremt der
tages udgangspunkt i et korrigeret budget, dvs. korrigeret for antal maneder tilbuddet er i drift
inden lukning, vil selvrisikoen vaere forskelligt afhaengig af, om tilbuddet lukker i januar eller ved
arets udgang.

Yderligere betragtninger:

- Driftsherreansvaret pa 5 % af det omkostningsbaserede budget (takstgrundlaget) giver et
incitament for driftsherre ift. at minimere underskuddet og udvise rettidig omhu

- I bilag 5 er fglgende grundlaeggende princip angivet:
Det pahviler driftsherre at udvise rettidig omhu og tidligst muligt informere handlekommuner og
betalingskommuner om mulig lukning af tilbud. Driftsherre forpligter sig til at afvikle tilbuddet pa
den gkonomisk mest hensigtsmaessige made for betalingskommunerne.

- Nar der tages udgangspunkt i budgettet for lukkearet melder der sig spgrgsmalet om, hvorvidt der
skal tages udgangspunkt i det oprindelige omkostningsbaserede budget for et helt ar eller et
budget som er korrigeret for antal maneder, hvor tilbuddet er i drift. Og hvad skal et sadan
korrigeret budget i sa fald indeholde — er det kun budgettet til drift, mens der stadig er borgere pa
tilbuddet eller er det et budget, der ogsa inkluderer lukkeomkostningerne?



- | safald der tages udgangspunkt i et omkostningsbaseret budget for lukkearet, som er korrigeret for
de maneder tilbuddet er i drift, vil dette alt andet lige veere til gkonomisk fordel for driftsherre og
til gkonomisk ulempe for kgberkommunerne.

- @Pkonomisk arbejdsgruppe papeger, at risikoen for at spekulere i stgrrelsen pa budgettet, og
dermed ogsa stgrrelsen pa belgbet for driftsherreansvaret, er reduceret med principperne i den
kommende Rammeaftale, idet der fremadrettet er krav om en revisionspategning for
lukkeregnskabet.

@konomiske konsekvenser ved de forskellige tilgange- herunder ift. ndr der tages udgangspunkt i:

- Det omkostningsbaserede budget (takstgrundlag) hvor beslutning om lukning treeffes (et helt ars
budget)

- Det omkostningsbaserede budget (takstgrundlag) for aret, hvor tilouddet lukkes ned (hvor
budgettet er korrigeret ift. de maneder tilbuddet er i drift)

Budget for dret, hvor beslutning om lukning traeffes (2018)

——————————————————————————————————————————————————————————————————————————————————————————————————————————————————————————————————

' Forudsaetninger:

Omkostningsbaseret budget 2018 (takstgrundlaget) 34.590.901

i Akkumuleret arsresultat- inkl. over-/underskud fra tidligere ar (underskud) 9.499.199

| Driftsherre andel af det samlede antal anvendte belagningsdage i 2016 og 2017 27 %
Driftsherreansvar (5 % af budget 2018) 1.729.545
Underskud til fordeling (9.499.199-1.729.545) 7.769.654
Driftsherres andel af underskud til fordeling (27% af 7.769.654) 2.097.807
Andre kommuners andel af underskuddet (7.769.654-2.097.807) 5.671.847
Driftsherres samlede andel inkl. driftsherre ansvar (1.729.545+2097.807) 3.827.352
Driftsherres %-vis andel inkl. driftsherreansvar (3.827.352 af 9499.199) 40,3 %

Budget for dret hvor tilbuddet lukkes ned (2019) -korrigeret budget= 140 dage svarende til det antal dage
tilbuddet er i drift

----------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------

' Forudsaetninger:

Omkostningsbaseret budget 2019 (takstgrundlag) -korrigeret for antal mdr. i drift: 14.193.500

i Akkumuleret arsresultat - inkl. over-/underskud fra tidligere ar (underskud) 9.499.199

| Driftsherres andel af det samlede antal anvendte belaegningsdage i 2016 og 2017 27 %
Driftsherreansvar (5 % af budget 2019- (som er korrigeret for antal mdr. i drift) 709.675
Underskud til fordeling (9.499.199-709.675) 8.789.524
Driftsherre andel af underskud til fordeling (27% af 8.789.524) 2.373.171
Andre kommuners andel af underskuddet (8.789.524-2.373.171) 6.416.353
Driftsherres samlede andel inkl. driftsherre ansvar (709.675+2.373.171) 3.082.846
Driftsherres %-vis andel inkl. driftsherreansvar (3.082.846 af 9499.199) 32,45 %
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1. RESUME

Denne afrapportering indeholder kommunerne i Syddanmarks behandling af Socialstyrelsens centrale ud-
melding for udsatte gravide kvinder med et skadeligt rusmiddelbrug. Den centrale udmelding omfatter den
delmalgruppe af de mest udsatte gravide kvinder, som ikke kan fastholdes i den ambulante indsats i fami-
lieambulatorierne og i den eksisterende misbrugsbehandling. De har behov for en specialiseret og intensiv

dggnbehandlingsindsats, hvor de skeermes og modtager helhedsorienteret behandling og stgtte.

Afrapporteringen fglger Socialstyrelsens 4 temaer:

Tema 1: Malgruppen

Tema 2: Hgjt specialiserede tilbud og indsatser til malgruppen
Tema 3: Koordination og samarbejde

Tema 4: Fremadrettet tilrettelaeggelse af indsatsen

| forhold til malgruppen for den centrale udmelding (tema 1) viser dataindsamlingen, at der i Syddanmark
arligt har vaeret 2 udsatte gravide kvinder med et skadeligt rusmiddelbrug, som kommunerne har visiteret
til en dggnbehandlingsindsats i perioden 2017 — 2019. Der er saledes tale om en meget lille malgruppe. Til
sammenligning viser dataindsamlingen, at der pa landsplan er mellem 6-8 kvinder i de pageeldende ar.

Der vurderes dog at vaere et betydeligt mgrketal, ligesom der skal tages forbehold for, at antallet er opgjort

manuelt i kommunerne, idet der ikke findes registerdata.

Der er foretaget en afdaekning af de tilbud, som kommunerne anvender eller vil formode at anvende til

gravide kvinder med et skadeligt rusmiddelbrug (tema 2). Ingen af disse tilbud opfylder helt eller tilnaermel-
sesvis Socialstyrelsens fire kriterier (jf. Screeningsmodellen for hgjt specialiserede tilbud). Grundet den me-
get lille malgruppe kan isaer kriterierne om borgerflow og personalesammensaetning vaere vanskelige at op-

fylde.

| forhold til koordination og samarbejde (tema 3) fremhaeves det, at der samarbejdes via koordinerende
mgder mellem de instanser, der er relevante at inddrage: Misbrugscenter, myndighed, Jobcenter, sund-
hedsplejen, praktiserende laege, jordemoder, Familieambulatorie i Region Syddanmark m.fl. Endvidere

fremhaeves fglgende aftaler mellem kommunerne i Syddanmark og Region Syddanmark m.fl.:

= Samarbejdsaftale vedrgrende sarbare gravide
= Samarbejdsaftale omkring gravide og bgrn tilknyttet Familieambulatoriet Plus

= Sundhedsaftalen — en aftale om samarbejdet mellem region, kommuner og praktiserende
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= Rammeaftalen for det specialiserede socialomrade mellem Region Syddanmark og de 22 kommu-

ner

Endvidere fremhaeves koordineringen der sker pa tvaers af de 5 regioner i regi af Koordinationsforum.

Afslutningsvist fremlaegges kommunernes reflektioner ift den fremadrettede tilrettelaeggelse af indsatsen
til udsatte gravide med et skadeligt rusmiddelbrug (tema 4). Hovedkonklusionen er, at det ma formodes at
veere yderst vanskeligt at drive et hgjt specialiseret tilbud, fagligt sdvel som gkonomisk med den meget lille
malgruppe. Det foreslas, at der generes mere viden om malgruppen. Herunder udarbejdelse af en forlgbs-
beskrivelse der indeholder beskrivelse af, hvordan man kan tilrettelaegge ambulante indsatser til malgrup-

pen.

2. BAGGRUND

Socialstyrelsen har den 26. november 2019 udsendt en central udmelding om udsatte gravide kvinder med
et skadeligt rusmiddelbrug.

Udmeldingen foretages jf. servicelovens § 13 b, stk. 2, fordi en analyse af tilbudsstrukturen pa

omradet har givet anledning til bekymring for, hvorvidt der findes det forngdne udbud af hgjt
specialiserede dggnbehandlingsindsatser til de mest belastede kvinder i malgruppen.

Landets kommunalbestyrelser bedes derfor afrapportere pa deres tilrettelaeggelse og

koordinering af tiloud og indsatser til malgruppen med det formal at sikre, at tilbudsstrukturen pa

landsplan rummer et forngdent udbud af hgjt specialiserede indsatser.

Pa baggrund af afrapporteringen skal Socialstyrelsen kunne vurdere, om der pa nationalt plan er en til-
straekkelig koordination, der sikrer det ngdvendige udbud af hgjt specialiserede dggnbehandlingsindsatser

til udsatte gravide kvinder med et skadeligt rusmiddelbrug.

3. PROCES OG METODE

Kommunerne i Syddanmark har udarbejdet en falles rapport som svar pa spgrgsmalene i Socialstyrelsens
centrale udmelding. Afrapporteringen er udarbejdet pa baggrund af informationer som via spgrgeskemaer
er indsamlet ved henholdsvis de kommunale myndigheder pa socialomradet og relevante driftsherrer. In-
formationerne er efterfglgende drgftet med og kvalificeres med fagpersoner samt i regi af Socialdirektgr-

forum, der er den administrative styregruppe i Syddanmark.



Rapporten fglger Socialstyrelsens 4 temaer
- Malgruppen
- Hgjt specialiserede tilbud og indsatser til malgruppen
- Koordination og samarbejde

- Fremadrettet tilretteleeggelse af indsatsen

Tilgang til udveelgelse af tilbud

Socialstyrelsen har opstillet fire kriterier som et tilbud skal opfylde for at vaere hgjt specialiseret. Kriterierne
indebeerer, at et tilbud arligt skal:

1. Levere indsatser til mindst tre borgere til malgruppen.

2. Have mindst tre arsveerk tilknyttet indsatsen til malgruppen.

3. Have en overvaegt af medarbejdere, der er tilknyttet indsatsen til malgruppen med fire eller flere ars er-
faring med malgruppen.

4. Sgrge for, at de kompetencer, der er vurderet som afggrende i indsatsen til malgruppen er til stede og

indgar i den borgerrettede indsats til malgruppen.

| afdaekningen af tilbudsstrukturen er den valgte tilgang at medtage tilbud, som kommunerne har indmeldt
at de anvender til malgruppen og hvor tilbuddene har besvaret de udsendte spgrgeskemaer, og dermed
opfatter sig selv, som hgjt specialiserede til malgruppen. Grundet den meget lille malgruppe kan iszer krite-

rierne om borgerflow og personalesammensatning veere vanskelige at opfylde.

Datavaliditet

| forhold til datavaliditet, kan der veere en vis usikkerhed behaftet med opggrelse af antallet af gravide
kvinder med et skadeligt rusmiddelbrug. Kommunerne registrerer ikke pa malgruppen, hvorfor tallene er
opgjort manuelt i kommunerne. Ved de udsatte gravide kvinder med et skadeligt rusmiddelbrug, hvor mal-
gruppen fremstar som yderst lille, er der risiko for mgrketal, da malgruppedefinitionen er snaver og der-
med risikerer ikke at give et retvisende billede af omradet. Herudover kan oplysninger vaere begraensede af

gnske om anonymitet og tavshedspligt.

Tveaerregional koordination og samarbejde

Rammeaftalesekretariaterne har i feellesskab valgt at tilga opgaven med at afrapportere pa de centrale ud-
meldinger med stor vaegt pa tveerregionalt samarbejde via Ipbende mgder mellem rammeaftalesekretaria-
terne i de fem regioner, og med fokus pa koordination i udsendelse og behandling af spgrgeskemaer til

kommuner og tilbud, samt disposition for afrapporteringerne.



4. MALGRUPPEN

Malgruppen beskrives i den centrale udmelding som veerende udsatte gravide kvinder med et skadeligt

rusmiddelbrug, herunder et skadeligt forbrug af enten stoffer eller alkohol. Pa baggrund af Socialstyrelsens

beskrivelse i den Centrale Udmelding og de listede inklusions- og eksklusionskriterier er stgrrelsen pa mal-

gruppen i Syddanmark undersggt.

Malgruppen for den centrale udmelding er af Socialstyrelsen defineret til at omfatte:

De er gravide og har et samtidigt skadeligt rusmiddelforbrug af stoffer og/eller alkohol

De har derudover en eller flere sociale problemstillinger som fx hjemlgshed eller psykisk sarbarhed
De kan ikke fastholdes og hjaelpes tilstrakkeligt i den ambulante misbrugsbehandling samt i den
specialiserede ambulante svangreomsorg

De har behov for en specialiseret og intensiv dgégnbehandlingsindsats, hvor de skaermes og modta-

ger helhedsorienteret behandling og stgtte

Malgruppen for den centrale udmelding er af Socialstyrelsen defineret til ikke at omfatte:

De er gravide og har et misbrug, men kan fastholdes i og profiterer tilstraekkeligt af den specialise-
rede ambulante svangreomsorg, der tilbydes i familieambulatorierne og i eksisterende ambulant

misbrugsbehandling

Der henvises til fglgende forbehold ved opggrelsen:

Opggrelsen er opgjort manuelt, da malgruppekategorien ikke indgar i kommunernes dokumenta-
tionssystemer.

Kommunerne er ikke i kontakt med alle kvinderne i malgruppen, og der vil derfor vaere et mgrketal
i forhold til den reelle stgrrelse af malgruppen.

Kommunerne har opgjort kvinder, der er visiteret til en behandlingsindsats, og da kvinderne i mal-
gruppen kan veaere vaesentligt udfordret i forhold til motivationen er dette ikke ensbetydende med
stgrrelsen pa den malgruppe, som kommunen er i kontakt med eller forsgger at komme i kontakt
med.

Behandlingen er frivillig, hvorfor der kan vaere kvinder der ikke gnsker at tage imod kommunernes
tilbud om en visitering til et dggntilbud til malgruppen. Dette kan have en indflydelse pa antallet af
kvinder, der visiteres til et dggntilbud. | nogle tilfelde kan ambulant behandling i stedet vaere en

mulighed for at sikre at kvinderne modtager behandling.



4.1 Antal udsatte gravide kvinder med et skadeligt rusmiddelbrug

2018

Antal udsatte gravide kvinder med et skadeligt rusmiddel-
brug som er visiteret til en behandlingsindsats dvs. bade

dggn- og ambulante indsatser 10 8 8

Antal udsatte gravide kvinder med et skadeligt rusmiddel-

brug, som er visiteret til en dggnbehandlingsindsats 2 2 2

Antal udsatte gravide kvinder med et skadeligt rusmiddelbrug som er visiteret til en behand-
lingsindsats dvs. bade dgégn- og ambulante indsatser

Kommunerne i Syddanmark oplyser, at der i perioden 2017-2019 har vaeret henholdsvis 10, 8 og 8 udsatte
gravide kvinder med et skadeligt rusmiddelbrug som er visiteret til en behandlingsindsats dvs. bade dggn-

og ambulante indsatser.

Tallene fordeler sig saledes:

= 15 ud af 22 kommuner har ikke haft udsatte gravide kvinder med et skadeligt rusmiddelbrug, som
er visiteret til en behandlingsindsats (bade dggn- og ambulante indsatser)

= 3 kommuner har haft en eller flere udsatte gravide kvinder med et skadeligt rusmiddelbrug, som er
visiteret til en behandlingsindsats (bade dggn- og ambulante indsatser) i alle tre ar.

= 1 kommune har haft udsatte gravide kvinder med et skadeligt rusmiddelbrug, som er visiteret til en
behandlingsindsats (bade dggn- og ambulante indsatser) i to ud af tre ar.

= 3 kommuner har haft en eller flere udsatte gravide kvinder med et skadeligt rusmiddelbrug, som er

visiteret til en behandlingsindsats (bade dggn- og ambulante indsatser) i et ud af tre ar.

Antal udsatte gravide kvinder med et skadeligt rusmiddelbrug, som er visiteret til en dggnbe-
handlingsindsats

Kommunerne i Syddanmark oplyser, at der i perioden 2017-2019 har veeret 2 udsatte gravide kvinder med

et skadeligt rusmiddelbrug, som er visiteret til en dggnbehandlingsindsats i hvert af de pagaeldende ar.



Tallene fordeler sig saledes:
= 18 ud af 22 kommuner har ikke haft udsatte gravide kvinder med et skadeligt rusmiddelbrug, som
er visiteret til en dggnbehandlingsindsats
= 1 kommune har haft 1 gravid udsat kvinde med et skadeligt rusmiddelbrug, som er visiteret til en
dggnbehandlingsindsats i bade 2017, 2018 og 2019
= 3 kommuner har hver haft 1 gravid udsat kvinde med et skadeligt rusmiddelbrug, som er visiteret til

en dggnbehandlingsindsats i af de tre ar.

Den samlede malgruppe for den centrale udmelding i Danmark (kvinder der visiteres til et dggntilbud) vur-
deres samlet til at veere pa mellem 6-8 kvinder i de pageeldende ar. Kommunerne i Hovedstaden, Sjzelland,
Nordjylland og Syddanmark har i forbindelse med besvarelse af naerveerende centrale udmelding fremsendt
en feelles henvendelse til Socialstyrelsen. Af henvendelsen fremgar, at man ser positivt pa, at Socialstyrel-
sen har fokus pa malgruppen, men at det vurderes, at en central udmelding ikke er det rette redskab. Dette
skyldes seaerligt malgruppens stgrrelse, den centrale udmeldings specifikke fokus pa dggntilbud og malgrup-

pens motivation for behandling samt det eksisterende vidensniveau. Henvendelsen er vedlagt som bilag 1.

5. H@JT SPECIALISEREDE TILBUD TIL MALGRUPPEN

Der er foretaget en afdaekning af de tilbud, som kommunerne anvender eller vil formode at anvende til
gravide kvinder med et skadeligt rusmiddelbrug. Ingen af disse tilbud opfylder helt eller tilnsermelsesvis So-
cialstyrelsens fire kriterier (jf. Screeningsmodellen for hgjt specialiserede tilbud), se evt. afsnit 3.

Grundet den meget lille malgruppe kan iszer kriterierne om borgerflow og personalesammensaetning vaere
vanskelige at opfylde. Saledes er det fgrste kriterie i screeningsmodellen, at et tilbud arligt skal levere ind-

satser til mindst tre borgere til malgruppen.

Grundet den meget lille malgruppe, 2 borgere arligt, er der en stor del af kommunerne, hvor der ikke har

veeret nogle udsatte kvinder med et skadeligt rusmiddelbrug, der har veaeret visiteret til et dggnbehandlings-
tilbud i 2017, 2018 eller 2019. Socialstyrelsen efterspgrger, hvilke hgjtspecialiserede dggntilbud kommunen
vil formode at anvende til udsatte kvinder med et skadeligt rusmiddelbrug. Flere kommuner har angivet, at
det vil bero pa en konkret og individuel vurdering med udgangspunkt i kvindens behov, hvorfor der ikke kan

angivet et konkret tilbud

Dataindsamlingen viser, at der pa landsplan, i perioden 2017-2019, arligt er visiteret mellem 6-8 kvinder i
Danmark til et dggnbehandlingstilbud til denne malgruppe. Med en sa relativt lille malgruppe vurderes det

yderst vanskeligt at drive et hgjt specialiseret dggntilbud- bade fagligt og gkonomisk- selv under den forud-
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seetning at samtlige kvinder blev visiteret til samme tilbud. Kommunerne i Syddanmark har i faelleskab med

kommunerne i Sjaelland, Hovedstaden og Nordjylland papeget dette i en henvendelse til Socialstyrelsen.

6. KOORDINATION OG SAMARBEJDE

Kommunerne i Syddanmark har ikke formelle samarbejdsaftaler eller etablerede samarbejder, der speci-

fikt vedrgrer dggnbehandlingsindsatser til udsatte gravide kvinder med et skadeligt rusmiddelbrug.

Generelt fremhaves det, at der samarbejdes via koordinerende mgder mellem de instanser, der er rele-
vante at inddrage: Misbrugscenter, myndighed, Jobcenter, sundhedsplejen, praktiserende leege, jorde-

moder, Familieambulatorie i Region Syddanmark m.fl.

Overordnet er der fglgende samarbejdsaftaler:

Samarbejdsaftale vedrgrende sdrbare gravide

Samarbejdsaftalen er indgaet mellem Region Syddanmark og de 22 kommuner den 19. december 2017. Af-
talen omhandler alle gravide, hvor der er en bekymring for barnets trivsel, som medfgrer en underretning,
og derfor et samarbejde mellem sygehus og kommune. Aftalen saetter rammen omkring det tvaersektorielle
samarbejde i Region Syddanmark, som vedrgrer alle aktgrer i svangreomsorgen og forebyggende indsatser
for bgrn og unge, som mgder de sarbare gravide (praktiserende laege, jordemgdre, fgdsels- og barselsaf-
snit, Familieafdeling (myndighed) sundhedspleje og andre relevante aktgrer). Saerligt er der fokus pa sam-
arbejdet mellem det sundhedsfaglige og det socialfaglige omrade, hvor samarbejdsaftalen bygger pa et feel-

les sprog, som tager udgangspunkt i barnets tarv.

Aftalen kan tilgas via fglgende link: www.rsyd.dk/wm477243

Samarbejdsaftale omkring gravide og bgrn tilknyttet Familieambulatoriet Plus

Samarbejdsaftalen er indgaet mellem Region Syddanmark og de 22 kommuner den 25. januar 2018. Aftalen
skal sikre bedst mulige sammenhangende, koordinerede og tvaersektorielle indsats af hgj kvalitet overfor
gravide med forbrug af afhaengighedsskabende medicin, alkohol og/eller andre rusmidler, og bagrn indtil
skolealderen, der i fostertilstanden har vaeret eksponeret for afhaengighedsskabende medicin, alkohol
og/eller andre rusmidler.

Aftalen beskriver roller og ansvar i samarbejdet og hvordan der gennem information, dialog og planlaegning

skal sikres en samlet social- og sundhedsfaglig indsats overfor mor/foraldre og barn i hele forlgbet.
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Aftalen kan tilgas via fglgende link: www.rsyd.dk/wm477243

Sundhedsaftalen — en aftale om samarbejdet mellem region, kommuner og praktiserende lzeger mellem

Region Syddanmark og de 22 kommuner

Sundhedsaftalen er den formelle ramme om det tveersektorielle samarbejde i sundhedsvaesenet mellem
region, kommuner og almen praksis. | aftalen forpligter alle parter sig til at samarbejde pa en lang raekke
omrader. Samarbejdsaftale vedrgrende sarbare gravide og Samarbejdsaftale omkring gravide og bgrn til-
knyttet Familieambulatoriet Plus, som er beskrevet ovenfor er begge underaftaler til Sundhedsaftalen. Sa-
ledes fremgik det af Sundhedsaftalen 2015-2018 for Region Syddanmark og de 22 syddanske kommuner at:
“Der skal med inddragelse af socialfaglige kompetencer indgds en samarbejdsaftale om gravide med seerli-
ge behov. Herunder aftales feelles praksis omkring underretning og inddragelse af fadestedets personale i

bagrnefaglige undersggelser”

Rammeaftalen for det specialiserede socialomrade mellem Region Syddanmark og de 22 kommuner
Rammeaftalen er kommunalbestyrelsernes og Regionsradets redskab til pa tvaers at styre den

faglige udvikling, kapacitet og gkonomi pa det specialiserede socialomrade og specialundervisningsomra-
det. Rammeaftalen indgas hvert andet ar.

| regi af Rammeaftalen fglges behov for (nye) indsatser Igbende. Der foretages lgbende afdaekninger af

tendenser og behov for specifikke malgrupper.

Koordinationsforum- koordinering pd tveers af de 5 regioner

Der er pa det specialiserede socialomarde pa nogle omrader tale om en koordinering, der gar pa tveers af
den koordinering, der sker i regi af rammeaftalerne i de fem KKR-omrader. Som led i at |gfte denne felles
og tvaergaende opgave er der nedsat et koordinationsforum pa tveers af de fem KKR-omrader. Koordina-
tionsforummets funktion er at foresta den tvaerregionale koordination i forbindelse med udarbejdelse af
rammeaftalen for social- og specialundervisningsomradet. Koordinationsforummets funktion er at foresta
den tveerregionale koordination i forbindelse med udarbejdelse af rammeaftalen for social- og specialun-

dervisningsomradet.


https://www.rsyd.dk/wm477243

7. FREMADRETTET TILRETTELAGGELSE AF INDSATSEN

7.1. Identificerede udfordringer

Baggrunden for den centrale udmelding er en bekymring hos Socialstyrelsen om, hvorvidt der eksisterer det
forngdne udbud af hgjt specialiserede dggnbehandlingsindsatser til de mest udsatte gravide kvinder med
et skadeligt rusmiddelbrug.

Socialstyrelsen gnsker en beskrivelse af, hvordan kommunerne i Syddanmark vil tilrettelaegge den fremad-
rettede indsats til udsatte gravide kvinder med et skadeligt rusmiddelbrug med henblik pa at Igse de udfor-
dringer vedr. udbuddet af hgjt specialiserede dggnbehandlingsindsatser, som Socialstyrelsen har beskrevet

i den centrale udmelding.

Indledningsvis skal det papeges, at besvarelserne fra kommunerne er praeget af, at der er tale om en lille
malgruppe. Det er saledes et fatal af kommunerne, der har erfaring med malgruppen udsatte gravide kvin-
der med et skadeligt rusmiddelbrug, der har behov for et dggnbehandlingstilbud og der er dermed ogsa et

begranset erfaringsgrundlag i forhold til eventuelle udfordringer for malgruppen.

Der er et par kommuner i Syddanmark der beskriver, at det kan vaere udfordrende at finde det rette dggn-
behandlingstilbud til denne malgruppe. En kommune beskriver dog ogsa, at de er lykkes med at kombinere

stof-og alkoholbehandlingens ambulante og lokale tilbud i sammenhaeng med dggnbehandlingens indsats.

Hgit specialiseret tilbud til en meget lille malgruppe

Dataindsamlingen viser, at der, pa tvaers af alle 98 kommuner, ikke er nogle tilbud, der lever helt op til Soci-
alstyrelsens kriterier enten i forhold til de indsatser der leveres eller i forhold til borgerflow. Det ligger na-
turligt i malgruppens stgrrelse, at det kan vaere vanskeligt at leve op til kriterierne. Eksempelvis er et af kri-
terierne et borgerflow pa min. 3 borgere, hvilket betyder, at der i eksempelvis 2017 skulle have vaeret visite-
ret 50 % af landets malgruppe til 1 tilbud. Det vurderes vanskeligt at drive et hgjt specialiseret dggntilbud til

malgruppen fagligt sdvel som gkonomisk.

Frivillighed i behandlingen

Behandling er frivillig, og dette spiller dels ind pa, hvor mange der visiteres til dégnbehandling og hvor ofte
man lykkes med behandlingen. Det er vigtigt at man ikke sidestiller kommunernes brug af dggntilbud med
kommunernes gnske om at anvende dggntilbud. Det skyldes, at anvendelsen af dggntilbud haenger sammen
med kvindernes motivation til at acceptere dggnbehandling, og her kan ambulant behandling blive en ngd-

vendig pramis for overhovedet at sikre, at kvinderne modtager behandling.
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Opsporing

Det beskrives, at malgruppen kan vaere svaer at opspore i de tilfaelde, hvor kommunerne ikke modtager be-
kymringsskrivelse/underretning fra relevante samarbejdspartnere. Det kan vaere en udfordring, at gravide
med et rusmiddelbrug kan veaere tilbageholdende med at sgge hjzelp, da de kan vaere bekymrede for, hvad
der herefter igangsaettes. Kan de fa hjaelp til deres samlede situation, og hvordan vil hjeelpen veere?
Kommunerne har et taet tveerfagligt samarbejde med henblik pa at sikre en tidlig opsporing, men i tilfeelde
af at malgruppen ikke opsgger laege eller hospital vil de vaere svaere at opspore.

Der arbejdes kontinuerligt for at styrke samarbejdet mellem de fagpersoner, der mgder gravide med for-

brug af alkohol, rusmidler og/eller afhaengighedsskabende rusmidler.

Motivation

Det beskrives, at det kan vaere udfordrende at motivere kvinderne til at modtage dggnbehandlingen.

Der samarbejdes bl.a. med Familieambulatoriet ift. at komme ind i familien sa tidligt som muligt, sa der via

motiverede samtaler er mulighed for, at fa den gravide til at stoppe med misbruget/ indga i ambulant mis-

brugsbehandling.

Flere kommuner foreslar en lovaendring ift. tvangsmaessig behandling af en kvinde i misbrug, som skader sit
ufgdte barn for livet. Der er ikke hjemmel i Serviceloven ift. at den gravide skal i degnbehandling, og det er
ikke muligt at lave tvangsmaessige indgreb — nar en gravid fx tager stoffer for pa den made at forebygge at

barnet fgdes abstinent.

Mgrketal

Det vurderes, at der er et mgrketal i malgruppen, fordi en stor del af kvinderne ikke er i kontakt med det of-
fentlige, enten fordi de ikke formar at optage kontakten eller ikke gnsker det. Kommunerne har behov for
viden om barrierer for, at malgruppen opnar kontakt til det offentlige.

Derudover kan der vaere et mgrketal i malgruppen pga. manuel optalling (kommunerne registrerer ikke

malgruppen).

7.2 Kommunernes forslag til fremadrettet tilrettelaeggelse af indsatsen

Opkvalificering af det nationale vidensniveau

Socialstyrelsen beskriver i den centrale udmelding, at der er et behov for mere forskning ift. malgruppen:
Den eksisterende viden om de mest udsatte gravide kvinder er begraenset, og der er et stort behov for forsk-

ning, der bl.a. belyser: Hvem disse kvinder er, hvorndr de kommer i kontakt med sundhedsvaesnet i forbin-
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delse med graviditet og fadsel, hvilket misbrug de har, hvilke barrierer kvinderne har oplevet i forhold til at

s@ge hjeelp i sundheds- eller socialsektoren mv. (Den centrale udmelding s. 6).

Kommunerne i Syddanmark er enige i, at der er et behov for mere viden ift. denne malgruppe. Kommuner-
ne i Syddanmark ser positivt pa, hvis Socialstyrelsen kan bidrage til at sikre mere viden om malgruppen og
udbrede denne gennem en forlgbsbeskrivelse eller lignende. Kommunerne bidrager naturligvis ogsa gerne i
processen i det omfang, det er muligt. Pa grund af malgruppens relativt lille stgrrelse, vurderes det vanske-
ligt at drive et hgjtspecialiseret dggntilbud til malgruppen, der kan leve op til Socialstyrelsens fire kritierier.
Kommunerne i Syddanmark foreslar derfor, at en eventuel forlgbsbeskrivelse indeholder en beskrivelse af,
hvordan man kan tilrettelaegge ambulante indsatser til malgruppen. Kommunerne i Syddanmark har frem-
sendt en feelles henvendelse til Socialstyrelsen, der indeholder ovenstaende forslag om den fremadrettede

tilrettelaeggelse og dialog. Se afsnit 7.3.

7.3 Perspektivering og videre dialog om indsatser for malgruppen

Direktgrgrupperne i Nordjylland, Syddanmark, Sjeelland og Hovedstaden sendte med opbakning fra DASSOS
i Midtjylland den 19. maj 2020 en henvendelse til Socialstyrelsen vedrgrende den centrale udmelding om

udsatte gravide kvinder med skadeligt rusmiddelbrug.

Baggrunden for henvendelsen er en undren over, at Socialstyrelsen har valgt at anvende en central udmel-

ding som redskab til at belyse problemstillinger vedrgrende denne malgruppe.

Der er enighed om, at det er en malgruppe, som har behov for en szerlig indsats og ekstra opmaerksomhed,
bade af hensyn til kvinderne i malgruppen, deres familie og de ufgdte b@grn. Derfor modtages det positivt,
at National Koordination har fokus pa malgruppen, men man er som udgangspunkt ikke sikre p3, at en cen-
tral udmelding er det rigtige redskab hertil. | fgrste omgang kunne det have vaeret hensigtsmaessigt at sikre
kommunerne et bredere videngrundlag, og herudover er der bekymring for, om man overhovedet vil kunne

drive et landsdaekkende hgjt specialiseret tilbud til malgruppen med den beskedne malgruppestgrrelse.

Direktgrgrupperne i de fem regioner gnsker med den fzlles henvendelse at drgfte, om en central udmel-
ding er den rette tilgang og metode til at sikre gget fokus pa malgruppen. Herunder ville det vaere positivt,
hvis Socialstyrelsen kunne bidrage med udbygget og ny viden pa omradet, som kommunerne kan anvende i
deres arbejde med malgruppen. Serligt efterspgrges viden om, hvordan kommunerne kan sikre en endnu
bedre indgang og kontakt til malgruppen. En sadan ny viden kan blandt andet hjelpe kommunerne med at

Igse problematikker forbundet med det formodede mgrketal pa omradet. | forleengelse heraf ville en for-
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Igbsbeskrivelse pa malgruppen veaere et relevant og nyttigt redskab for kommunerne. Malgruppen er lille,
og dermed er visitations- og indsatspraksis omkring malgruppen ofte ukendt for de kommunale forvaltnin-
ger, samtidig med at behovet for specialiseret viden i arbejdet med malgruppen er stort. Henvendelsen er

vedlagt som bilag.

Direktgrgrupperne i de fem regioner ser frem til den videre dialog med Socialstyrelsen.

BILAG

Bilag 1: Henvendelse til Socialstyrelsen vedr. den centrale udmelding om gravide kvinder med et skadeligt

rusmiddelbrug
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1. RESUME

Denne afrapportering indeholder kommunerne i Syddanmarks behandling af Socialstyrelsens centrale ud-
melding for borgere med udviklingsh&mning og dom med behov for anbringelse i sikret afdeling. Region
Syddanmark har bidraget til behandlingen af den centrale udmelding i forhold til de hgjt specialiserede til-

bud til malgruppen, som er drevet af regionen.

Malgruppen er defineret af Socialstyrelsen som borgere, der er anbragt pa en sikret afdeling enten efter en
domsafggrelse (domstype 1) eller efter en administrativ afggrelse, hvor borgere (dgmt efter domstype 2)

overfgres til en sikret afdeling efter bestemmelse fra kommunen.

Afrapporteringen fglger Socialstyrelsens 4 temaer:

Tema 1: Malgruppen

Tema 2: Hgjt specialiserede tilbud og indsatser til malgruppen
Tema 3: Koordination og samarbejde

Tema 4: Fremadrettet tilrettelaeggelse af indsatsen

| forhold til malgruppen for den centrale udmelding (tema 1) viser dataindsamlingen, at udviklingen i Syd-
danmark, i perioden 2017-2019, er relativ stabil. Antal borgere med domstype 1 anbragt pa sikret afdeling
er i perioden steget fra 5 borgere i 2017 til 6 borgere i 2019. Antal borgere med domstype 2 pa bade aben
og sikret afdeling ligger stabilt pa 16 borgere i perioden, mens antal borgere med domstype 2, som er over-

fort til Kofoedsmindes sikrede afdeling er faldet fra 11 borgere i 2017 til 9 borgere i 2019.

| forhold til hgjt specialiserede tilbud og indsatser til malgruppen (tema 2) er tilbudsviften begraenset til et
landsdakkende tilbud med sikrede afdelinger i landet, Kofoedsminde beliggende pa Sjaelland. Kofoedsmin-

de har modtagepligt for malgruppen og de sikrede pladser er objektivt finansierede.

Socialstyrelsen efterspgrger i den centrale udmelding information om den tilbudsvifte, der anvendes til
borgere med en domstype 2 og behov for tilbud i abent regi. Baggrunden herfor er ifglge den centrale ud-
melding et gnske om at identificere tilbud, som har potentialet til, at der pa sigt kan etableres en sikret af-

deling. Borgerne pa de abne tilbud er ikke en del af den centrale udmelding.



Det vurderes, at der i Syddanmark er et bredt udbud af tilbud, der kan tage sig af borgere, der er dgmt efter
domstype 2, men ogsa efter de andre domstyper. Kommunerne i Syddanmark anvender, med udgangs-
punkt i Socialstyrelsens screeningsmodel, fglgende hgjt specialiserede tilbud til borgere med type 2:

= Udviklingscenter De 2 Garde

= Specialcenter Syddanmark (Kompasrosen, Midgardhus og @struplund)

| forhold til koordination og samarbejde (tema 3) fremhaves samarbejde med Samradet, de enkelte tilsyns-
ferende, Kriminalforsorgen og de enkelte botilbud. | denne sammenhang fremhaeves saerligt samarbejdsaf-
taler mellem kommunerne og Region Syddanmark om Fzelles Samrdd for udviklingshaemmede lovovertrae-
dere samt Tilsyn med udviklingshaemmede lovovertraedere.

Endvidere fremhaves koordineringen der sker pa tvaers af de 5 regioner i regi af Koordinationsforum.

Afslutningsvist praesenteres konkrete udfordringer for arbejdet med malgruppen, hvilket peger mod fgl-

gende konkrete forslag til den fremadrettede tilrettelaeggelse af indsatsen (tema 4)

Kommunernes forslag har fglgende hovedoverskrifter:
= Muligheder for udvidelse af tilbudsviften:
=  Bedre tilgang til viden/ gget kommunikation:
= Arbejdes med de tidsubestemte domme
= Lovhjemmel for delegation af kompetence ift. udgange efter udgangsbekendtggrelsen til private
botilbud

= /ndret finansieringsform for Kofoedsminde



2. BAGGRUND

Socialstyrelsen har den 26. november 2019 udsendt en central udmelding om borgere med udviklings-
hamning og dom og behov for anbringelse i sikret afdeling.

Udmeldingen foretages jf. servicelovens § 13 b, stk. 2, fordi en vurdering af tilbudsstrukturen pa omradet
har givet anledning til bekymring for, hvorvidt der findes det ngdvendige udbud af hgjt specialiserede ind-
satser til malgruppen — herunder om der er den ngdvendige koordination mellem kommunerne om at ud-
nytte den aktuelle kapacitet, og om tilbuddet pa Kofoedsminde fortsat er i stand til at imgdekomme beho-
vet pa landsplan.

Den centrale udmelding indeholder en raekke spgrgsmal til, hvordan kommunerne i hver region planlaegger
og koordinerer tilbud til denne malgruppe. Hovedfokus i den centrale udmelding er pa borgere, der har be-

hov for sikret tilbud, men der er ogsa spgrgsmal vedr. borgere der har behov for tilbud i abent regi.

Pa baggrund af afrapporteringen skal Socialstyrelsen kunne vurdere, om der pa nationalt plan
er en tilstraekkelig koordination, der sikrer det ngdvendige udbud af hgjt specialiserede

indsatser til borgere med udviklingshamning og dom med behov for anbringelse i sikret afdeling.

3. PROCES OG METODE

Afrapporteringen er udarbejdet pa baggrund af informationer som via spgrgeskemaer er indsamlet ved
henholdsvis de kommunale myndigheder pa socialomradet og relevante driftsherrer. Informationerne er

efterfglgende dreftet og kvalificeret af fagpersoner samt i regi af Socialdirektgrforum (den administrative

styregruppe).

Rapporten fglger Socialstyrelsens 4 temaer
- Malgruppen
- Hgijt specialiserede tilbud og indsatser til malgruppen
- Koordination og samarbejde

- Fremtidig tilrettelaeggelse af indsatsen

Tilgang til udveelgelse af tilbud
Socialstyrelsen har tilkendegivet, at de i deres endelige vurdering af, om tilbuddene opfylder kriterierne, vil

foretage en samlet helhedsvurdering af tilbuddenes specialiseringsniveau. Der er i afsnit 5 udarbejdet et



samlet overblik over data for de indmeldte tilbud, suppleret med uddybende beskrivelser af, hvordan til-

buddene daekker de kriterier, der er beskrevet i den centrale udmelding.

| Socialstyrelsens definition af relevante hgjt specialiserede tilbud, kan iszer kriterierne om borgerflow og
personalesammensaetning vaere vanskelige at opfylde grundet den forholdsvis lille malgruppe. | afdaeknin-
gen af tilbudsstrukturen, er den valgte tilgang at medtage de tilbud, som har besvaret de udsendte spgrge-
skemaer, og som dermed opfatter sig selv, som hgjt specialiserede til malgruppen. Disse tilbud indgar der-
for i afrapporteringen. Nogle af de tilbud, som kommunerne har indrapporteret, at de benytter sig af, har
dog meldt tilbage, at de ikke opfylder Socialstyrelsens kriterier og dermed ikke anser sig som hgjt speciali-
serede til malgruppen. Disse tilbud indgar ikke i afrapporteringen. Herudover er tilbud, som abenlyst ikke

opfylder Socialstyrelsens fire kriterier, udeladt (jf. Screeningsmodellen for hgjt specialiserede tilbud).

Socialstyrelsens 4 kriterier

Socialstyrelsen har opstillet fire kriterier som et tilbud skal opfylde for at veere hgjt specialiseret. Kriterierne
indebaerer, at et tilbud arligt skal:

1. Levere indsatser til mindst tre borgere til malgruppen.

2. Have mindst tre arsveerk tilknyttet indsatsen til malgruppen.

3. Have en overvaegt af medarbejdere, der er tilknyttet indsatsen til malgruppen med fire eller flere ars er-
faring med malgruppen.

4. Sgrge for, at de kompetencer, der er vurderet som afggrende i indsatsen til malgruppen er til stede og

indgar i den borgerrettede indsats til malgruppen.

Datavaliditet
| forhold til datavaliditet, kan der vaere en vis usikkerhed behaftet med dele af datasaettet i de tilfelde,

hvor der ikke findes registerdata, og tallene derfor er opgjort manuelt i kommunerne.

Tveerregional koordination og samarbejde

Rammeaftalesekretariaterne har i faellesskab valgt at tilga opgaven med at afrapportere pa de centrale ud-
meldinger med stor vaegt pa tvaerregionalt samarbejde via Igbende mgder mellem rammeaftalesekretaria-
terne i de fem regioner, og med fokus pa koordination i udsendelse og behandling af spgrgeskemaer til

kommuner og tilbud, samt disposition for afrapporteringerne.



4. MALGRUPPEN

Malgruppen beskrives i den centrale udmelding som vaerende borgere med udviklingshaemning og dom

med behov for anbringelse i sikret afdeling.

Malgruppen for den centrale udmelding er af Socialstyrelsen defineret til at omfatte:
e Borgere med udviklingshaeemning, som er anbragt i sikret afdeling efter domstype 1: “"Dom til an-
bringelse i sikret afdeling for personer med vidtgaende psykiske handicap”
e Borgere med udviklingshaemning, som er dgmt efter domstype 2: “Dom til anbringelse i institution
for personer med vidtgaende psykiske handicap, og som efter bestemmelse fra kommunen er over-

fort til sikret afdeling”

Malgruppen for den centrale udmelding er af Socialstyrelsen defineret til ikke at omfatte:
e Borgere med udviklingshaeemning, som efter domstype 2 er anbragt pa aben afdeling
e Borgere med udviklingshaemning med dom efter andre domstyper !
e Borgere placeret i varetaegtssurrogat pa sikret afdeling, mens en efterforskning pagar

e Grgnlandske borgere med udviklingshaemning og dom til anbringelse pa en sikret afdeling

Opgorelsen af antal borgere i malgruppen er opgjort pa fglgende made:

o Opggrelsen over antal borgere med udviklingsha&mning og dom efter domstype 2, som er pa abne
afdelinger: Disse data er opgjort manuelt i de enkelte kommuner.

e Opggrelsen over antal borgere med udviklingshaemning og dom efter domstype 1 og 2 som er pa
sikrede afdelinger: Disse data er for perioden 2017-1. december 2019 opgjort ved hjzlp af Kofo-
edsmindes IT-system, og herefter kvalificeret af kommunerne.

e For december 2019 har kommunerne selv gennemgaet egne systemer for at opggre antallet af bor-
gere, der er blevet anbragt pa sikret afdeling pa Kofoedsminde i denne maned, samt hvilken doms-
type borgerne har. Arsagen hertil er at indhentningen af data til den centrale udmelding blev pabe-

gyndt i december 2019.

1 Der er fem grundleeggende domstyper: De andre domstyper er: Domstype 3: Dom til anbringelse i institution for per-
soner med vidtgaende psykiske handicap, Domstype 4: Dom om tilsyn af kommunen, sdledes at domfaeldte efter-
kommer tilsynsmyndighedens bestemmelse om ophold og arbejde, og sdledes at tilsynsmyndigheden kan traeffe be-
stemmelse om anbringelse i institution for personer med vidtgdende psykiske handicap. Domstype 5: Dom om tilsyn
af kommunen, saledes at domfzeldte efterkommer tilsynsmyndighedens bestemmelse om ophold og arbejde



De syddanske kommmuner har pa denne baggrund afdaekket antallet af borgere med udviklingshaemning

og dom efter:

domstype 1 anbragt pa sikret afdeling
domstype 2 pa bade sikret og aben afdeling

domstype 2, som er overfgrt til sikret afdeling

Kommuner i Syddanmark 2017 2018 2019

Antal borgere med domstype 1 anbragt pa sikret afdeling 5 5 6
Antal borgere med domstype 2 pa bade dben og sikret afdeling 16 16 16
Antal borgere med domstype 2, som er overfgrt til Kofoedsmindes sikrede afdeling 11 10 9

Malgruppen for den centrale udmelding er borgere med udviklingshaemning og behov for anbringelse i en

sikret afdeling. Som det fremgar af ovenstaende, har kommunerne i Syddanmark haft 16 borgere pa sikret

afdeling i 2017, 15 borgere pa sikret afdeling i 2018 og 2019. Tallene er af personhenfgrbare arsager opgi-

vet for hele Syddanmark. Det kan dog oplyses at:

4 kommuner har haft 1 eller flere borgere med domstype 1 i alle 3 ar. De resterende 18 kommuner
har ikke haft borgere med type 1 dom i perioden 2017-2019

7 kommuner har haft 1 eller flere borgere med domstype 2, som er overfgrt til sikret afdeling i alle
tre ar.

3 kommuner har haft 1 eller flere borgere med domstype 2, som er overfgrt til sikret afdeling i to af
de tre ar.

1 kommune har haft 1 eller flere borgere med domstype 2, som er overfgrt til sikret afdeling i et af
de tre ar.

8 ud af de 22 kommuner i Syddanmark har ikke haft borgere pa de sikrede pladser pa Kofoedsmin-

de i periode 2017- 2019.



5. H@JT SPECIALISEREDE TILBUD TIL MALGRUPPEN

5.1 Kofoedsmindes sikrede afdeling

Kofoedsminde spiller en central rolle i tiloudsstrukturen pa omradet, da Kofoedsminde er det eneste lands-
daekkende sikrede botilbud efter servicelovens §108 til voksne domfaeldte med udviklingsha&emning, der har
begaet alvorlig personfarlig kriminalitet. Kofoedsminde er beliggende i Redbyhavn pa Lolland og drives af
Region Sjzlland.

Kofoedsminde har akut modtagepligt og er pr. 1. januar 2020 godkendt af Socialtilsyn @st til 72 sikrede
pladser og 12 abne pladser. Borgerflowet har vaeret svingende de seneste tre ar med mellem 63 til 71 bor-

gere med udviklingsheemning og dom efter domstype 1 og 2.

Kofoedsminde bestar af 14 sikrede afdelinger fordelt i 7 selvstaendige bygninger. Hver afdeling er hjem for
mellem tre til seks beboere. 3 afdelinger er saerligt sikrede til kun én beboer (sarlig sikret

plads/sarforanstaltning).

Optageomradet har de seneste tre ar veeret kommuner fra hele landet samt Grgnland. Der er ca. 329 fast-
ansatte arsvaerk, som spander over faggrupperne: socialpaedagoger, sundhedsfagligt personale, socialrad-
giver, psykologer og specialiserede omsorgsmedhjalpere. Derudover er der tilknyttet eksterne kompeten-

cer som psykiater.

Over halvdelen af de fastansatte medarbejdere har mere end 4 ars erfaring med malgruppen pa tilbuddet,

og der leveres en bred raekke af de indsatselementer, som er beskrevet i den centrale udmelding.

Kofoedsminde kan siges at Ipse en dobbeltopgave: | relation til serviceloven & 108 har Kofoedsminde ansvar
for social behandling med sigte pa resocialisering af beboerne, og i relation til straffeloven har Kofoedsmin-

de ansvar for at beskytte samfundet mod den sikkerhedsrisiko, som beboerne udger.

Beboerne pa Kofoedsminde har domme for personfarlig kriminalitet, hvorfor beboergruppen selvsagt har
en hgj risiko for voldelig adfzaerd. Derfor er det Kofoedsmindes opgave at skabe gode socialpaedagogiske
rammer for beboerne samtidig med, at de ansattes arbejdsmiljg er sa trygt som muligt. Dette er ngdvendigt
for, at de ansatte kan lgse den socialpaedagogiske opgave og samtidig undga voldsepisoder eller andre

voldsomme haendelse, der kan skade den ansatte.



5.2 Overblik over abne tilbud, der anvendes af kommunerne i Syddanmark

Den centrale udmeldings formal er, at Socialstyrelsen dels skal kunne vurdere, om der er det forngdne ud-
bud af hgjt specialiserede tilbud og indsatser til borgere med udviklingshaeemning og dom med behov for
anbringelse i sikret afdeling og dels skal kunne indga i en efterfglgende dialog med kommunerne om den

mest hensigtsmaessige Igsning pa de beskrevne udfordringer ved det aktuelle udbud.

Udbuddet af tilbud til malgruppen for den centrale udmelding er Kofoedsmindes sikrede afdeling, som er
beskrevet i afsnit 5.1. Som tillaeg hertil gnsker Socialstyrelsen en afdaekning af, hvilke hgjt specialiserede
abne tilbud, der anvendes af kommunerne til borgere med udviklingsheemning og dom efter en domstype
2. Ifglge den centrale udmelding er formalet hermed blandt andet, at Socialstyrelsen gnsker at identificere

tilbud, som ville kunne indga i en fremadrettet samlet Igsning pa omradet.

| afdekningen af tilbudsstrukturen, er den valgte tilgang at medtage de tilbud, som har besvaret de ud-
sendte spgrgeskemaer, og som dermed opfatter sig selv, som hgjt specialiserede til malgruppen. Disse til-
bud indgar derfor i afrapporteringen. Nogle af de tilboud, som kommunerne har indrapporteret, at de benyt-
ter sig af, har dog meldt tilbage, at de ikke opfylder Socialstyrelsens kriterier, jf. Screeningsmodellen for

hgjt specialiserede tilbud, og dermed ikke anser sig som hgjt specialiserede til malgruppen. Disse tilbud
indgar ikke i afrapporteringen. Herudover er tilbud, som abenlyst ikke opfylder Socialstyrelsens fire kriteri-
er, udeladt (jf. Screeningsmodellen for hgjt specialiserede tilbud). Se eventuelt afsnit 3 vedr. proces og me-
tode.

Socialstyrelsen har valgt, at der i den centrale udmelding alene ses pa borgere med domstype 2. Socialsty-
relsen har et kriterie om, at der skal veere minimum 3 borgere i malgruppen, for at tilouddet kan siges at
veere hgjtspecialiseret til malgruppen.? Flere driftsherrer giver udtryk for, at det ikke har afggrende betyd-
ning for den paedagogiske indsats ift. borgerne, hvorvidt de har en type 2 dom eller en type 3 (og evt. type
4) dom, og dermed hvilke kompetencer, der skal vaere til stede. Som fglge af Socialstyrelsens kriterie, kan
der veere tilbud, der ikke har haft et tilstraekkeligt borgerflow ift. type 2 dgmte, men som ville veere medta-

get i rapporten, safremt borgere med type 3 dom ogsa teelles med i borgerflow.

2 Socialstyrelsen definerer borgerflow som det samlede antal borgere pr. &r i malgruppen for den hgjt specialiserede
indsats, som et tilbud leverer indsatser til (jf. centrale udmelding, bilag 1, side 5)



5.3 Hgjt specialiserede tilbud beliggende i Syddanmark

Kommunerne i Syddanmark har i perioden 2017-2019 anvendt fglgende hgjt specialiserede tilbud til borge-

re med type-2 dom, som er beliggende i Syddanmark (jf. kriterier i Socialstyrelsens screeningsmodel):

Tilbuddets navn Driftsherre Borgerflow | Arsvaerk Erfaring
(antal bor- | (ift. borgere (ift. borgere
gere med med domstype | med domsty-
domstype | 2) pe 2)

2 arligt)

Udviklingscenter Vejle Kommune 2017: 3 9,89 fastansat- | 53,5 % har

De 2 Garde 2018:3 te arsvaerk min. 4 ars er-
2019:3 faring pa De 2

Garde (kan ik-
ke angives
seerskilt for
domstype 2)

Specialcenter Syd- | Region Syddanmark 2017:5 13 fastansatte | 61,4 % har

danmark (Kompas- 2018:4 arsvaerk min. 4 ars er-

rosen, Midgardhus 2019: 3 faring med
og Pstruplund) malgruppen

Uddybende tilbudsbeskrivelse af tilbuddene i Syddanmark

Udviklingscenter De 2 Garde, Vejle Kommune, Syddanmark

De 2 Garde er godkendt til §§ 104, 107 og 108 i serviceloven og § 105 i almenboligloven med tilknyttet
degnstette primaert efter § 85 i serviceloven. De 2 Garde er derudover godkendte til at have domfzeldte
borgere med type 2,3,4 og 5-domme.

Medarbejdersammensatningen bestar af socialpaedagoger, sundhedsfagligt personale og andet personale.
Herudover er der faguddannede vikarer, uuddannede vikarer og eksternt tilknyttet psykiater og sundheds-
fagligt personale.

Tilouddets specialiserede indsatselementer bestar af fglgende: Udredning af niveauet for den kognitive

funktionsnedsaettelse, specialiseret socialpaedagogisk statte og kriminalpraeventiv behandling, specialpae-



dagogisk stgtte med rammer og guidning, sa adfeerd med vold og trusler minimeres og sa vidt muligt und-
gas, strukturerede risikovurderinger, samarbejde og koordination mellem relevante faggrupper i den sikre-
de afdeling. Herudover er der taget forholdsregler i forhold til de fysiske rammer pa stedet, herunder sik-
kerhedsmaessig indretning, trivsels- og tryghedsskabende rammer og mulighed for privatliv for borgeren.
Vejle Kommune er driftsherre, og De 2 Garde har udviklingsh&emmede borgere med type 2-dom fra Hor-

sens Kommune, Aarhus Kommune samt Grgnland.

Specialcenter Syddanmark, Region Syddanmark (Kompasrosen, Midgardhus, @struplund)

Specialcenter Syddanmark er godkendt til §§ 104, 107 og 108 i Serviceloven.
Medarbejdersammensatningen bestar af socialpaedagoger, sundhedsfagligt personale og andet personale.
Der er derudover tilknyttet ekstern psykiater og psykolog til stedet.

Tilouddets specialiserede indsatselementer bestar af fglgende: Specialiseret socialpaedagogisk stgtte og
kriminalpraeventiv behandling, specialpadagogisk stgtte med rammer og guidning, sa adfeerd med vold og
trusler minimeres og sa vidt muligt undgas, strukturerede risikovurderinger, samarbejde og koordination
mellem relevante faggrupper i den sikrede afdeling og til andre sektorer, herunder sundhedssystemet og
ift. udslusning til tilbud med mindre indgribende socialpaedagogisk og kriminalpraeventiv stgtte, nar det er
muligt for borgeren. Desuden er der taget forholdsregler i forhold til de fysiske rammer pa stedet, herunder
sikkerhedsmaessig indretning, trivsels- og tryghedsskabende rammer og mulighed for privatliv for borgeren.
Region Syddanmark er driftsherre, og Specialcenter Syddanmark har udviklingsheemmede borgere med ty-
pe 2-dom fra Ringkgbing Kommune, Odense Kommune, Herning Kommune, Lolland Kommune samt Sgn-

derborg Kommune.
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5.4 Hgjt specialiserede tilbud som kommunerne i Syddanmark anvender, beliggende i andre re-

gioner

Kommunerne i Syddanmark anvender derudover tilbuddet Kofoedsminde, Specialomrade udviklingshaem-

ning og ADHD samt EKKOFONDEN- @stergaarden, der alle er beliggende i andre regioner:

e Kofoedsminde er et regional tilbud beliggende i region Sjalland. Kofoedsminde er beskrevet i afsnit
5.1. Derudover henvises der til rapporten for Sjeelland. | denne rapport indgar en beskrivelse af Ko-
foedsminde som et hgjt specialiseret tilbud beliggende i Sjlland.

e Specialomrade udviklingshaemning og ADHD er et regional tilbud beliggende i Midtjylland, Gardene
i Paderup bestar af dagsbeskaeftigelse Garden og to bo-afdelinger Egegarden og Askegarden. For en
beskrivelse af dette tilbud henvises derfor til rapporten for Midtjylland. | denne rapport indgar en
beskrivelse Gardene i Paderup som et hgjt specialiseret tilbud beliggende i Midtjylland.

e EKKOFONDEN- @stergaarden (Alternativet) er et privat tilbud beliggende i region Nordjylland. For
en beskrivelse af dette tilbud henvises derfor til rapporten for Nordjylland. | denne rapport indgar
en beskrivelse af EKKOFONDEN- @stergaarden (Alternativet) som et hgjt specialiseret tilbud belig-

gende i Nordjylland.
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6. KOORDINATION OG SAMARBEJDE

Generelt fremhaeves fglgende samarbejde i besvarelserne fra kommunerne:
e Samarbejde med Samradet
e Samarbejde med de enkelte tilsynsfgrende
e Samarbejde med Kriminalforsorgen

e Samarbejde med botilbuddet

Samarbejdsaftaler:

Feelles Samrad for udviklingsheemmede lovovertraedere

Kommunerne i Syddanmark har sammen med regionen nedsat et Samrad for udviklingsheemmede
lovovertraedere. Radet bestar af 7 faste medlemmer og udtaler sig vejledende om foranstaltninger og
retsfglger for udviklingshaemmede lovovertraedere til politi og statsadvokaturer. Regionen varetager
sekretariatsfunktionen for Samradet. Det Feelles Samrad i Syddanmark er gjort permanent fra 2010.
Samradet er finansieret som abonnementsordning, det vil sige, at kommunerne betaler et fast belgb
arligt pr. borger i den enkelte kommune. Det er en frivillig aftale, som alle kommuner har tilsluttet sig

Naermere beskrivelse af Samradet findes pa: www.samraadsyddanmark.dk

Tilsyn med udviklingsha&ammede lovovertreedere

Regionen organiserer og udfgrer tilsyn med udviklingsheemmede med dom pa kommunernes vegne.

Tilsynene udfgres af regionalt ansatte tilsynsfgrende. Tilsynet udgar fra socialdrift i regionshuset med
mulighed for faglig sparring som hidtil med bl.a. kommuner og sociale botilbudsledere. Tilsynet har til
formal at sikre, at den dgmte overholder dommens vilkar, ikke begar ny kriminalitet, samt at satte en
positiv udvikling i gang. Der er aftalt retningslinjer for tilsynets tilretteleeggelse, gennemfgrelse samt

samarbejdsform med kommunerne. Kommunernes myndighedsansvar er fastholdt gennem aftalen. Der
er tale om en frivillig aftale, som alle kommuner, bortset fra Vejle og Faaborg-Midtfyn er tilsluttet.

Tilsynet er takstfinansieret. Neermere beskrivelse af tilsynet findes pa www.samraadsyddanmark.dk

Koordinationsforum

For at sikre en overordnet koordination pa lands- og landsdelsplan er KL's Koordinationsforum for det spe-

cialiserede socialomrade etableret. Koordinationsforum er et direktgrforum etableret pa tveers af de 5
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KKR’er, som forestar den tveerkommunale koordinering pa det specialiserede socialomrade. Alle landets 5

administrative styregrupper har 2 pladser i Koordinationsforum.

Koordinationsforum fglger udviklingen i kapacitet og belaegning pa nogle af de tilbud, hvor der er hel eller
delvis objektiv finansiering heriblandt Kofoedsminde. Kofoedsminde har i de seneste ar veeret fulgt ngje i
regi af forummet dels grundet tilbuddets status som det eneste tilbud af sin art i Danmark og dels grundet
den store overbelagning pa tilbuddet, hvilket har medfgrt efterregninger og en bekymring for kvaliteten. |

den forbindelse har Koordinatiosforum indgaet i dialog med driftsherren for Kofoedsminde.

Rammeaftalen for det specialiserede socialomrade mellem Region Syddanmark og de 22 kommuner

Rammeaftalen er kommunalbestyrelsernes og Regionsradets redskab til pa tveers at styre den

faglige udvikling, kapacitet og skonomi pa det specialiserede socialomrade og specialundervisningsomra-
det. Rammeaftalen indgas hvert andet ar. Det faelleskommunale samarbejde er forankret i Socialdirektgrfo-
rum, der er den administrative Styregruppe. | regi af Rammeaftalen fglges behov for (nye) indsatser Igben-
de. Der foretages Igbende afdaekninger af tendenser og behov for specifikke malgrupper. Socialdirektgrfo-
rum behandler endvidere arligt arsrapport mm. fra det feelles samrad for udviklingsheemmede lovovertrae-

dere.
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7. FREMADRETTET TILRETTELAGGELSE AF INDSATSEN

7.1 Seerlige udfordringer i kommunerne

Der kan kun anvendes tilbud efter SEL § 108

Udviklingshaemmede borgere med en domstype 2 har dom til anbringelse i tilbud for personer med vidtga-
ende psykiske handicap. Det er en kommunal afggrelse, hvorvidt den domfzeldte skal overfgres til sikret af-
deling. De abne tilbud skal vaere godkendt til formalet (SEL §108). Tilbuddet skal have dggndaekning inkl.
vagen nattevagt samt vaere omfattet af regler om saerlige sikkerhedsforanstaltninger i boformer, jf. BEK nr.
1239 af 22/11/2019.

Flere kommuner naevner, at det er en udfordring, at der kun kan anvendes tilbud efter SEL § 108. Dette be-
graenser udbuddet af pladser til malgruppen. Flere kommuner har gennem arene omlagt SEL §108 pladser
til ABL §105 med stgtte efter SEL §§83-85. Der er derved faerre dbne pladser, der kan benyttes til borgere
med udviklingsha&mning og domstype 2. Kommunerne i Syddanmark mener, at ogsa denne borgergruppe
bgr have et perspektiv pa deres liv/bolig, herunder at der kan ske en bevaegelse mod det normale over tid,

hvorfor kommunerne i Syddanmark gerne ser, at dette afspejles i lovgivningen.
Akut behov
Ved akut behov for pladser pa abne tilbud kan det vaere svaert at finde pladser til borgere med udviklings-

hamning og dom efter domstype 2.

Delegation af udgang fra private tilbud:

Det er en udfordring, at kompetencen til at delegere udgange ikke kan delegeres til private botilbud.

Kofoedsminde:

- Kofoedsminde har en geografisk darlig placering for kommunerne i Vestdanmark. Bade ift. udslusning af
borgere til andre tilboud samt ift. afstanden til de pargrende.

- Tilgang/afgang borgere: Kofoedsminde har oplevet en stor tilgang af beboere samtidig med der sker en
mindre afgang af borgere. Der er en tendens til, at pladserne ”“sander til”, idet borgerne i mindre om-
gang flyttes ud igen i et abent tilbud. Der er dermed en generel udfordring med overbelaegning.

- Finansieringsform og incitamentsstruktur: De sikrede pladser pa Kofoedsminde er objektivt finansiere-

de. Det vurderes, at finansieringsformen medfgrer en uhensigtsmaessig incitamentsstruktur ift. type 2
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demte, idet der kan vaere gkonomiske incitamenter til at overfgre dem til sikrede pladser. Det medfgrer
stigende udgifter og udfordringer med kvaliteten pa Kofoedsminde. Kommunerne i Syddanmark er be-
vidste om, at det er besluttet at nedszette en arbejdsgruppe under Social- og Indenrigsministeriet, der

skal se pa udfordringerne pa Kofoedsminde.

Tilrettelaeggelse af indsatsen/pladstal

Der findes pt. ikke data omkring antallet af afsagte foranstaltningsdomme (antal borgere med en foranstalt-
ningsdom). Det er saledes vanskeligt at planlsegge/koordinere omradet pga. det manglende overblik. Kom-
munerne mangler endvidere overordnet viden om, at borgere er pa vej (fér domme er afsagt), hvilke dom-
me de konkrete borgere har, samt hvornar dommene ophgrer. Kommunerne er i tilretteleegelse af indsat-

sen saerligt udfordrede, nar kommunerne ikke er bekendt med borgeren fgr der afsiges dom.

Ventetid inden dommen falder

Der kan ga lang tid inden en dom falder (op til 2-3 ar) samt vaere udfordrende for borgere med type-2 dom,

at de ikke ved, hvornar deres sag tages op.

7.2 Forslag til fremadrettet tilretteleeggelse af indsatsen

Kommunerne i Syddanmark har fglgende forslag til den fremadrettede tilrettelaeggelse af indsatsen:

Muligheder for udvidelse af tilbudsviften:

= At flere botilbud godkendes efter §108, sa der er et stgrre spand at anbringe dem efter i forhold til
deres stgttebehov.

=  Mulighed for at anvende tilbud godkendst jf. § 107, og boliger som er oprettet jf. Alimenboliglovens
§ 105 med stgtte jf. SEL § 85, nar der skal anbringes jf. dom. Dette kraever en lovaendring.

= Oprette tilbud med sikrede pladser i Vestdanmark for borgere med domstype 1 og 2. Kommunerne
i Syddanmark gnsker at indga i dialog med kommunerne fra de 4 gvrige KKR-omrader ift. behovet
og muligheden for at oprette et tilbud i Vestdanmark til borgere med udviklingshaemning og dom
med behov for anbringelse i en sikret afdeling.

= Udvide antal pladser pa abne tilbud, safremt der opstar behov for det.

Bedre tilgang til viden/ gget kommunikation:

= En orientering til alle parter i sagen, nar der treeffes afggrelse, vil lette sagsbehandlingen meget, og
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bidrage til at skabe en helhedsorienteret og god sagsbehandling for borgeren.
= Qversigter fra Samrad for udviklingsheemmede lovovertreedere/ Kriminalforsorgen - eksempelvis en

gang arligt, sa alle sager er korrekt oprettet i kommunen.

Arbejdes med de tidsubestemte domme

= Det foreslas, at der arbejdes med det tidsubestemte element for borgere med domstype 2. Det bgr
veere tydeligere for borgerne, hvor lang deres dom er, eller som minimum, hvornar deres dom vil

blive genbehandlet.

Lovhjemmel for delegation af kompetence ift. udgange efter udgangsbekendtggrelsen til private botilbud

= Der kan skabes en lovhjemmel for delegation af kompetence i relation til udgange efter udgangs-
bekendtggrelsen til private botilbud, der er godkendt til at modtage borgere med dom.
Delegation af kompetence til private kraever udtrykkelig lovhjemmel. Der skal derfor tilvejebringes
en lovhjemmel, hvilket bedst ville hgre hjemme i “Lov om administration og retssikkerhed pa det

sociale omrade”, hvor andre tilsvarende bestemmelser star.

Zndret finansieringsform for Kofoedsminde

= Det ventes, at der er etableres en arbejdsgruppe i regi af social- og indenrigsministeriet, som skal
kigge pa konstruktionen omkring Kofoedsminde. Kommunerne i Syddanmark anbefaler arbejds-
gruppen, at finansieringsformen for Kofoedsmindes sikrede pladser zndres, og at det undersgges
hvilken finansieringsform der er mest hensigtsmaessig. Kommunerne i Syddanmark anbefaler, at
den objektive finansiering aendres til takstfinansiering. Alternative finansieringsformer kan vaere
delvis objektiv finansiering eller at en hel eller delvis objektiv finansiering kun vedrgrer borgere

med type 1 domme.
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7.3. Perspektivering og videre dialog om malgruppen

Afrapporteringen af den central udmelding skal ses i et bredere perspektiv i forhold til de samlede udfor-

dringer, der er i forhold til tilbuddet pa Kofoedsminde.

Kommunerne oplever stzerkt stigende udgifter til det landsdaekkende sikrede botilbud Kofoedsminde. Be-
leegningen pa Kofoedsminde er steget betragteligt de seneste ar, hvor der er sket mere end en fordobling
fra 2014 til 2020 fra 34 til ca. 72 belagte pladser. | samme periode er der sket en stigning i de samlede ud-

gifter til Kofoedsminde pa over 100 mio. kr.

De sikrede pladser pa Kofoedsminde er som de eneste i landet objektivt finansieret af kommunerne. Den
objektive finansieringsmodel, sasmmen med den aktuelle udvikling pa Kofoedsminde, ggr det meget vanske-

ligt for kommunerne at styre gkonomien pa omradet.

Der har veeret iveerksat en raekke tiltag for at deemme op for tilgangen af borgere samt sikre bedre styrbar-

hed og kommunikation omkring Kofoedsminde. Disse tiltag har haft begraenset effekt

Det er baggrunden for, at Social- og Indenrigsministeriet, pa opfordring fra KL, planlaegger at nedszette en
arbejdsgruppe omkring Kofoedsminde. Det forventes at arbejdsgruppen skal undersgge og komme med

mulige Igsningsmodeller i forhold til finansieringsmodellen samt udviklingen i malgruppen og kvaliteten i
tilbuddet til domfaeldte borgere med udviklingshamning. Hensigten er at lave et beslutningsgrundlag for

Folketinget.

De 22 kommuner i Syddanmark ser frem til, at arbejdsgruppen igangsaettes og har positive forventninger til

resultatet heraf.

17



3.5

Tre centrale udmeldinger (National Koordination)



RAPPORT SYDDANMARK

Svar pa den centrale udmeldin
" “° 12020
om borgere med sveere spisefor-

styrrelser

KKR

SYDDANMARK



INDHOLD

L RESUME .. 1
2. BAGGRUND ...ttt etttk e ekt b e e R e e e bt e e R et e b e e e Re e e bt e R et Rt e eRe e e b e e Re e nn e e nneeenns 1
3. PROCES OG METODE ......coitiiiiieieeiteesiee sttt m e s e s e e e n e ne e e e nnn e s 2
B, IMALGRUPPEN ..ottt 5
5. HPJT SPECIALISEREDE TILBUD TIL MALGRUPPEN .......covivevceeicceeieeeie ettt 7
6. KOORDINATION OG SAMARBEIDE ........cccooiiiiiiiiei ettt st 15
7. FREMADRETTET TILRETTELAEGGELSE AF INDSATSEN ......oiiiiiiiieiic s 18

7.1 Identificerede Udfordringer.........uuii i 18

7.2 Kommunernes forslag til fremadrettet tilrettelaeggelse af indsatsen ...........cccccvvvveennnn, 18



1. RESUME

Denne afrapportering indeholder kommunerne i Syddanmarks behandling af Socialstyrelsens centrale ud-
melding for borgere med sveere spiseforstyrrelser. Region Syddanmark har bidraget til behandlingen af den

centrale udmelding i forhold til de hgjt specialiserede tilbud til malgruppen, som er drevet af regionen.

Afrapporteringen fglger Socialstyrelsens 4 temaer:

Tema 1: Malgruppen

Tema 2: Hgjt specialiserede tilbud og indsatser til malgruppen
Tema 3: Koordination og samarbejde

Tema 4: Fremadrettet tilretteleeggelse af indsatsen

| forhold til malgruppen for den centrale udmelding (tema 1) viser dataindsamlingen, at der i Syddanmark,
samlet set er en stigning i antal borgere med svaere spiseforstyrrelser, som er visiteret til en hgjt specialise-
ret rehabiliteringsindsats. | perioden 2017-2019 er der 22 bgrn- og unge i 2017, 32 bgrn- og unge i 2018 og
27 bgrn- og unge i 2019. 7 bgrn- og unge med sveere spiseforstyrrelser har modtaget hgjt specialiserede
matrikellgse indsatser i perioden 2017 — 2019. Der er 50 voksne i 2017, 51 voksne i 2018 og 63 voksne i
2019. 51 voksne med svzere spiseforstyrrelser har modtaget hgjt specialiserede matrikellgse indsatser i pe-

rioden 2017 — 2019.

| forhold til hgjt specialiserede tilbud og indsatser til malgruppen (tema 2) anvender kommunerne i Syddan-
mark, med udgangspunkt i Socialstyrelsens screeningsmodel, fglgende hgjt specialiserede tilbud, som er
beliggende i Syddanmark:

= Team for spiseforstyrrelse i Sgnderborg

= (SR, Vejle

=  Pomonahuset
Derudover anvendes der ogsa hgjt specialiserede tilbud i andre regioner.

Kommunerne i Syddanmark vurderer, at der er de forngdne pladser til malgruppen.

| forhold til koordination og samarbejde (tema 3) fremhaeves saerligt samarbejdet med behandlings- og lo-
kalpsykiatrien. Endvidere fremhaeves afholdelse af tvaerfaglige mgder internt i kommunerne savel som med
eksterne parter. Af mere overordnede aftalekomplekser fremhaves Sundhedsaftalen, Rammeaftalen samt

Koordinationsforum (pa tvaers af de 5 regioner).



Afslutningsvist praesenteres konkrete udfordringer for arbejdet med malgruppen, hvilket peger mod fglgen-

de konkrete forslag til den fremadrettede tilrettelaeggelse af indsatsen (tema 4)

Kommunernes forslag har fglgende hovedoverskrifter:
= Et endnu teettere samarbejde med psykiatrien evt. samarbejdsaftaler og netveerksgrupper
= Undersgge mulighed og behov for etablering af et tvaerkommunalt sagsbehandlernetvaerk i Region

Syddanmark

2. BAGGRUND

Socialstyrelsen har i januar 2020 udsendt en central udmelding om borgere med svaere spiseforstyrrelser.
Udmeldingen er udsendst, jf. servicelovens § 13 b, stk. 2, fordi Socialstyrelsen er bekymret dels for speciali-
seringsniveauet i de matrikellgse indsatser til malgruppen og dels for, at der er faerre tilbud i tilbudsstruktu-
ren end tidligere antaget, og at der er tale om en forskelligartet tilbudsstruktur. Socialstyrelsen har tidligere
udsendt en central udmelding pa samme omrade. | forbindelse med en senere opfglgning pa udmeldingen
har styrelsen tilvejebragt et veesentligt anderledes grundlag end det, hvorpa styrelsen i 2018 byggede sin

konklusion pa den fgrste centrale udmelding.

Kommunerne i Syddanmark pa denne baggrund udarbejdet en fzelles rapport som svar pa spgrgsmalene i

Socialstyrelsens centrale udmelding.

3. PROCES OG METODE

Afrapporteringen er udarbejdet pa baggrund af informationer som via spgrgeskemaer er indsamlet ved
henholdsvis de kommunale myndigheder pa socialomradet og relevante driftsherrer. Informationerne er
efterfglgende drgftet og kvalificeret af fagpersoner samt i regi af Socialdirektgrforum (den administrative

styregruppe).

Rapporten fglger Socialstyrelsens 4 temaer
- Malgruppen
- Hgijt specialiserede tilbud og indsatser til malgruppen
- Koordination og samarbejde

- Fremtidig tilrettelaeggelse af indsatsen



Tilgang til udveelgelse af tilbud

| afdeekningen af tilbudsstrukturen, er den valgte tilgang at medtage de tilbud, som har besvaret de udsend-
te spgrgeskemaer, og som dermed opfatter sig selv, som hgjt specialiserede til malgruppen. Disse tilbud ind-
gar derfor i afrapporteringerne. Nogle af de tilbud, som kommunerne har indrapporteret, at de benytter sig
af, har dog meldt tilbage, at de ikke opfylder Socialstyrelsens kriterier og dermed ikke anser sig som hgjt
specialiserede til malgruppen. Disse tilbud indgar ikke i afrapporteringerne. Herudover er tilbud, som aben-

lyst ikke opfylder Socialstyrelsens fire kriterier, udeladt (jf. Screeningsmodellen for hgjt specialiserede tilbud).

Socialstyrelsens 4 kriterier

Socialstyrelsen har opstillet fire kriterier som et tilbud skal opfylde for at veere hgjt specialiseret. Kriterierne
indebzerer, at et tilbud arligt skal:

1. Levere indsatser til mindst tre borgere til malgruppen.

2. Have mindst tre arsveerk tilknyttet indsatsen til malgruppen.

3. Have en overvaegt af medarbejdere, der er tilknyttet indsatsen til malgruppen med fire eller flere ars er-
faring med malgruppen.

4. Sgrge for, at de kompetencer, der er vurderet som afggrende i indsatsen til malgruppen er til stede og

indgar i den borgerrettede indsats til malgruppen.

| Socialstyrelsens definition af relevante hgjt specialiserede tilbud, kan iszer kriterierne om borgerflow og
personalesammensatning vaere vanskelige at opfylde.

Socialstyrelsen har tilkendegivet, at de i deres endelige vurdering af, om tilbuddene opfylder kriterierne, vil
foretage en samlet helhedsvurdering af tilbuddenes specialiseringsniveau. Der er i afsnit 5 udarbejdet et sam-
let overblik over data for de indmeldte tilbud, suppleret med uddybende beskrivelser af, hvordan tilbuddene

daekker de kriterier, der er beskrevet i den centrale udmelding.

Datavaliditet

| forhold til datavaliditet, kan der vaere en vis usikkerhed behzftet med opggrelse af antallet af borgere med
svaere spiseforstyrrelser, der er visiteret til en rehabiliterende indsats jf. Socialstyrelsens beskrivelse af mal-
gruppen. Kommunerne registrerer ikke pa diagnoser samt pa, hvorvidt en borger har en svaer spiseforstyr-
relse, men i stedet ud fra borgerens funktionsniveau og stgttebehov. Tallene til brug i denne afrapportering
er derfor opgjort manuelt i kommunerne. Kommunerne oplever det vanskeligt at indrapportere objektive
data, da kommunerne har forskellige opgg@relsesmetoder. Indmeldte data er ogsa afhaengige af den enkelte

kommunes organisering af indsatsen pa omradet. Samtidig levner Socialstyrelsens definition af svaer spise-
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forstyrrelse mulighed for subjektiv fortolkning i de enkelte kommuner, hvilket til en vis grad vil kunne forkla-
re nogle af de kommunale (og regionale) forskelle i malgruppestgrrelserne.

Slutteligt ggres der opmaerksom pa3, at der kan veere borgere inden for malgruppen, der ikke visiteres til en
rehabiliterende indsats pa grund af borgerens (og pargrendes) manglende motivation. Disse borgere vil ikke
indga i opggrelsen, idet der alene efterspgrges antal borgere inde for malgruppen, der er visiteret til en re-

habiliterende indsats.

Tveerregional koordination og samarbejde

Rammeaftalesekretariaterne har i feellesskab valgt at tilga opgaven med at afrapportere pa de centrale ud-
meldinger med stor vaegt pa tvaerregionalt samarbejde via Ipbende mgder mellem rammeaftalesekretaria-
terne i de fem regioner, og med fokus pa koordination i udsendelse og behandling af spgrgeskemaer til kom-

muner og tilbud, samt disposition for afrapporteringerne.



4. MALGRUPPEN

Borgeren i malgruppen er kendetegnet ved fglgende kriterier, der er fastsat af Socialstyrelsen. Alle inklu-

sionskriterierne skal veere opfyldt for, at en borger er omfattet af malgruppen for den centrale udmelding.

In- og eksklusionskriterier for borgere med svare spiseforstyrrelser

Inklusionskriterier Borgere med diagnosen typisk eller atypisk anorexia nervosa (anoreksi) eller med di-
agnosen typisk eller atypisk bulimia nervosa (bulimi) af svaerhedsgrad 3, 4 eller 5.

Borgere, der — som fglge af en svaer spiseforstyrrelse — har behov for hgjt specialisere-
de sociale rehabiliteringsindsatser enten sidelgbende med eller i forlaengelse af en be-
handlingsindsats i den regionale psykiatri.

Eksklusionskriterier Borgere med autisme og en spiseforstyrrelse, hvor autismen er den primaere arsag til
spiseforstyrrelsen, og hvor spiseforstyrrelsen kan forstas ud fra de vanskeligheder,
som autismen medfgrer, fx en saerinteresse eller en sanseforstyrrelse.

Borgere med Prader-Willi syndrom

Nedenfor fremgar en opggrelse af, hvor mange bgrn og unge under 18 ar med svaere spiseforstyrrelser og
behov for hgjt specialiserede sociale indsatser, kommunerne i Syddanmark har visiteret til en indsats i hhv.
2017, 2018 og 2019. Desuden fremgar oplysninger om kommunernes anvendelse af hgjt specialiserede ma-

trikellgse indsatser til malgruppen i perioden.

Tabel 4.1: Antal bgrn og unge under 18 ar med en sveer spiseforstyrrelse visiteret til indsatser *

2017 2018 2019
Assens <3 <3 0
Billund <3 <3 <3
Esbjerg <3 <3 <3
Fang 0 0 0
Fredericia <3 <3 <3
Faaborg-Midtfyn <3 <3 <3
Haderslev 0 0 0
Kerteminde 0 0 0
Kolding 0 <3 <3
Langeland 0 0 0

L Af hensyn til beskyttelse af borgernes persondata er der angivet ”<3” i stedet for det przecise antal borgere ved de
kommuner, der har oplyst, at antallet er mellem 1 og 3 (jf. Socialstyrelsens vejledning til den centrale udmelding).
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Middelfart <3 <3 4
Nyborg 0 0 0
Nordfyn <3 <3 <3
Odense <3 7 <3
Svendborg <3 <3 5
Sgnderborg <3 <3 <3
Tonder 0 0 0
Varde <3 <3 0
Vejen 0 0 <3
Vejle <3 <3 <3
£Erg <3 0 0
Aabenraa <3 <3 <3
Samlet 22 32 27
Antal bgrn og unge i malgruppen der har modtaget hgjt specialiserede ma- 7

trikellgse indsatser i perioden 2017-2019

Antal bgrn og unge med sveere spiseforstyrrelser

Som det fremgar af tabel 4.1 er der samlet set en stigning i antal b@grn- og unge med svaere spiseforstyrrel-
ser, som er visiteret til en hgjt specialiseret rehabiliteringsindsats. | perioden 2017-2019 er der 22 bgrn- og

unge i 2017, 32 bgrn- og unge i 2018 og 27 bgrn- og unge i 2019.

For stgrstedelen af kommunerne i Syddanmark er antallet af bgrn- og unge i malgruppen begraenset. Sale-
des har 19 ud af de 22 kommuner i perioden arligt haft mellem 0-3 bgrn- og unge med sveere spiseforstyr-

relser.

7 bgrn- og unge med sveere spiseforstyrrelser har modtaget hgjt specialiserede matrikellgse indsatser i pe-

rioden 2017 — 2019.

Nedenfor fremgar en opggrelse af, hvor mange voksne borgere med svaere spiseforstyrrelser og behov for
hgjt specialiserede sociale indsatser, kommunerne i Syddanmark har visiteret til en indsats i hhv. 2017,
2018 og 2019. Desuden fremgar oplysning om kommunernes anvendelse af matrikellgse indsatser til mal-

gruppen i perioden.






Tabel 4.2: Antal voksne over 18 ar med en sveer spiseforstyrrelse 2

2017 2018 2019 | Antal voksne i malgruppen der har modta-
get hgjt specialiserede matrikellgse indsat-
ser i perioden 2017-2019
Assens Ikke angivet Ikke angivet | l|kke angivet Ikke angivet
Billund 0 0 0 0
Esbjerg <3 <3 <3 0
Fang 0 0 <3 0
Fredericia 0 <3 <3 0
Faaborg-Midtfyn 0 0 <3 0
Haderslev 0 <3 <3 0
Kerteminde 0 0 0 0
Kolding <3 <3 <3 0
Langeland 0 0 0 0
Middelfart 0 0 0 0
Nyborg <3 <3 <3 0
Nordfyn 0 0 <3 0
Odense 10 <3 <3 0
Svendborg 0 0 <3 0
Sgnderborg 11 11 18 21
Tonder 0 0 0 0
Varde 0 0 0 0
Vejen 0 0 0 0
Vejle 3 18 25 23 30
Krg 0 0 0 0
Aabenraa 4 4 4 0
Samlet 50 51 63 51

Antal voksne med sveere spiseforstyrrelser

Som det fremgar af tabel 4.2 er der samlet set en stigning i antal voksne med svaere spiseforstyrrelser, som

er visiteret til en hgjt specialiseret rehabiliteringsindsats. | perioden 2017-2019 er der 50 voksne i 2017, 51

voksne i 2018 og 63 voksne i 2019.

2 Af hensyn til beskyttelse af borgernes persondata er der angivet "<3” i stedet for det praecise antal borgere ved de
kommuner, der har oplyst, at antallet er mellem 1 og 3 (jf. Socialstyrelsens vejledning til den centrale udmelding).
3 Vejle Kommune ggr opmaerksom pé at antallet i hgj grad beror pa et skan- der registreres ikke pa diagnoser
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For stgrstedelen af kommunerne i Syddanmark er antallet af voksne i malgruppen begraenset. Saledes har

17 ud af de 22 kommuner i perioden arligt haft mellem 0-3 voksne med svaere spiseforstyrrelser.

To kommuner, Vejle og Senderborg kommuner adskiller sig fra de gvrige ved at angive markant flere voks-
ne inden for malgruppen samt ved at tilbyde hgjt specialiserede matrikellgse indsatser til voksne med svae-
re spiseforstyrrelser. | alt 51 voksne med svaere spiseforstyrrelser har modtaget hgjt specialiserede matri-

kellgse indsatser i perioden 2017 —2019.



5. H@JT SPECIALISEREDE TILBUD TIL MALGRUPPEN

5.1. Beskrivelse af anvendte hgjtspecialiserede tilbud beliggende i Syddanmark

mark

2017:0/0
2018:0/1
2019: 0/1

Voksne

2017:4/0
2018:6/0
2019: 6/3

te arsveerk

min. 4 ar erfa-
ring med mal-
gruppen

Tilbuddets navn | Driftsherre Borgerflow Arsvaerk Erfaring Optageomrade
(matrikelfast/
matrikellgs)
Team for spise- | Sgnderborg Bdrn- og unge | 5,92 fastansat- | 100 % har min. | 1 kommune i
forstyrrelse i Kommune 2017:0/1 te arsvaerk 4 ars erfaring Syddanmark
Sgnderborg 2018:0/2 med malgrup-
2019:0/2 pen
Voksne
2017:1/11
2018:1/11
2019:0/18
CSR, Vejle Vejle Kommune | Bgrn- og unge | 7 fastansatte 100 % har min. | 3 kommuner
2017:0/1 arsveerk 4 ars erfaring fra Syddan-
2018:0/1 med malgrup- | mark
2019: 0/1 pen
Voksne
2017: 18
2018: 25
2019: 23
Pomonahuset Region Syddan- | B@rn- og unge | 14,5 fastansat- | 82,8 % har 8 kommuner i

Syddanmark, 1
kommune i
Midtjylland og
1 kommunei
Hovedstaden

Uddybende tilbudsbeskrivelse af de hgjt specialiserede tilbud i Syddanmark

Pomonahuset

Pomonahuset ligger i Bérkop ved Vejle og er en del af Socialcenter Lillebzelt under Region Syddanmark. Po-

monahuset tilbyder et hgjt specialiseret botilbud til unge voksne over 18 ar, som lider af en spiseforstyrrel-

se og som derfor har brug for en massiv og varieret stgtte for at kunne mestre eget liv.

Botilbuddet er omfattet af Servicelovens §107, og har plads til 4 beboere. Malgruppen er unge mennesker,
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som igennem en laengere arraekke har vaeret plaget af spiseforstyrrelser, eventuelt med gentagne indlaeg-
gelser. Der kan typisk veere tale om unge, som ud over spiseforstyrrelser, har andre lidelser. Den forventede
indskrivningstid er pa mellem ét og hgjest tre ar, hvorefter den unge forventes at kunne bo i egen bolig.
Pomonahuset er i stand til at yde fglgende hgjt specialiserede indsatser: Netvaerksintervention, maltidsstgt-
te, stgtte til motion og genoptraening, traening af dagligdagskompetencer for voksne og udeboende unge,
treening af psykologiske kompetencer, treening af sociale kompetencer, stgtte til fritidsaktiviteter, beskaefti-
gelses- eller uddannelsesrettede indsatser for voksne samt kropsbevidsthedstraening.

Personalegruppen er sammensat af social- og sundhedsassistenter (2,5 arsvaerk), socialpaedagoger (5,5 ars-
veerk), socialradgivere (2 arsveerk), sygeplejersker (2 arsvaerk), disetist (1 arsvaerk), en ansat med en bachel-
or i human ernaering, psykolog (0,5 arsvaerk) samt 4 ansatte uden relevant faguddannelse.

Tilbuddet leverer primaert indsatser til de syddanske kommuner, samt enkelte kommuner i Region Midtjyl-
land og Region Hovedstaden.

Foruden det hgjt specialiserede matrikelfaste botilbud, leverer Pomonahuset hgjt specialiserede matrikel-
Igse indsatser til bgrne og unge jf. Servicelovens § 66, stk. 1, 5 og til voksne over 18 ar jf. Servicelovens § 85
og fungerer endvidere som VISO-leverandgr. Kommunerne i Syddanmark indgik i 2017 en aftale om konsu-
lentbistand fra Pomonahuset til borgere med svaere spiseforstyrrelser i de syddanske kommunerne.

Aftalen blev indgaet som led i at sikre, at kommunerne i Syddanmark har mulighed for at arbejde med ind-
satser som understgtter, at borgere med sveere spiseforstyrrelser kan fa adgang til hgjt specialiserede ind-
satser, uden at skulle flytte ind pa et botilbud.

Konsulentydelserne som kommunerne kan tilkgbe hos Pomonahuset sigter pa fglgende:

— Rad og vejledning om kerneelementer der bgr indga i rehabiliteringsforlgb

— Rad og vejledning om indsatsomrader og metoder, herunder indsatsen overfor familien som har et
medlem med sveere spiseforstyrrelser

— Kompetenceudviklingsforlgb for medarbejdere fra kommuner

— Understptte koordinering mellem region og kommuner om enkelte eller gruppe af borgere med
sveere spiseforstyrrelser

— Kvalitetssikring af indsatsen i kommunen omkring enkelte eller grupper af borgere med sveere spi-
seforstyrrelser

— Rad og vejledning til kommunen i forhold til borgere med spiseforstyrrelser, som ikke gnsker at
modtage behandling

— Faglige ydelser og bistand fra Pomonahuset forlagt til en kommune.

— Konsulentbistand i tilfelde af borgere med samtidige problemstillinger — f.eks. autister med en spi-
seforstyrrelse

Det er politisk godkendt, at Pomonahuset i 2021 udvider de nuvarende fire pladser til i alt otte pladser til
voksne med spiseforstyrrelse og der etableres fire nye pladser til unge under 18 ar med spiseforstyrrelse, sa
der i alt bliver 12 matrikelfaste pladser i Pomonahuset. | samme forbindelse flytter Pomonahuset til Udby

pa Fyn.
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Team for spiseforstyrrelse i Sgnderborg (hed tidligere Parkgade 23)

Team for spiseforstyrrelse i Sgnderborg Kommune tilbyder specialiseret social rehabilitering og behandling
til borgere med diagnosticeret spiseforstyrrelse.

Tilbuddet er omfattet af Servicelovens § 11, stk. 3, Servicelovens § 52 og Servicelovens § 85, og der er tale
om hgjt specialiserede matrikellgse indsatser. Kapaciteten i tilbuddet er ikke fast, men reguleres af efter-
spgrgslen.

Stgtten tilbydes bade i eget hjem, pa uddannelsesinstitutioner, job eller andet med henblik p3, at borgeren
skal udvikle, genvinde og fastholde samt forebygge forringelse af sin situation.

Tilbuddet er specielt for borgere, som lider af en spiseforstyrrelse og er pavirket af psykosociale vanskelig-
heder eller selvskadende adfaerd i en sddan grad, at det er vanskeligt at fa hverdagen til at haenge sammen.
Derudover skal man vaere diagnosticeret med spiseforstyrrelse eller eventuelt have spiseforstyrrelsen som
en bi-diagnose. Som udgangspunkt skal borgeren veere fyldt 18 ar eller derover, men der ydes ogsa stgtte
til bgrn og unge.

Team for spiseforstyrrelse er i stand til at yde fglgende hgjt specialiserede indsatser: Familieintervention
for Bgrn og Unge, netvaerksintervention, maltidsstgtte, stgtte til motion og genoptraening, traening af dag-
ligdagskompetencer for voksne og udeboende unge, traening af psykologiske kompetencer, traening af soci-
ale kompetencer, stgtte til fritidsaktiviteter og beskeeftigelses- eller uddannelsesrettede indsatser for voks-
ne. Derudover kan Team for spiseforstyrrelse udarbejde socialfaglige udredninger af bgrn, unge og voksne i
malgruppen.

Personalegruppen bestar af sygeplejersker (2 arsvaerk), socialpaedagoger (2 arsveaerk), ergoterapeut (1 ars-
vaerk) samt en social- og sundhedsassistent (0,92 arsvaerk).

Team spiseforstyrrelse arbejder malrettet med at tiloyde borgerne en tidlig indsats og derfor forventes en
stigning i antal af bgrn og unge, der tilbydes stgtte fremadrettet. Tilbuddet anvendes af Sgnderborg Kom-

mune, der ogsa er tilbuddets driftsherre.

CSR - Center for Social Rehabilitering, Vejle

Tilbuddet er omfattet af Servicelovens § 85, og der er tale om hgjt specialiserede matrikellgse indsatser.
CSR i Vejle er i stand til at yde fglgende hgjt specialiserede indsatser: Familieintervention for Bgrn og Unge,
netvaerksintervention, maltidsstgtte, stgtte til motion og genoptraening, traening af dagligdagskompetencer
for voksne og udeboende unge, traening af psykologiske kompetencer, traening af sociale kompetencer,
stotte til fritidsaktiviteter og beskzeftigelses- eller uddannelsesrettede indsatser for voksne. Derudover kan
CSR, Vejle udarbejde socialfaglige udredninger af voksne i malgruppen og tilbyder desuden diaetistsamtaler
om kostsammensatning samt traening i kropsafgraensning.

Personalegruppen bestar af sygeplejersker (4 arsvaerk), social- og sundhedsassistenter (2 arsvaerk), social-

paedagog (1 arsveerk) samt en ekstern dizetist og psykolog.
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Tilouddet anvendes af Vejle Kommune, der ogsa er tilbuddets driftsherre samt enkelte andre kommuner i

Syddanmark.

5.2 Hgjt specialiserede tilbud som kommunerne i Syddanmark anvender, beliggende i andre regioner

Herudover har kommunerne i Syddanmark oplyst, at de benytter fglgende hgjt specialiserede tilbud i de
andre regioner: Holmstrupgaard (Midtjylland) OK-centret Enghaven afd. Hansted Kolster (Midtjylland),
Stoa-fond (Midtjylland), Senderparken (Midtjylland), Bakkely-fonden (Nordjylland) og Platangarden (Sjeel-
land). Der henvises til rapporterne fra henholdsvis Midtjylland, Nordjylland og Sjalland for en beskrivelse af

de pageeldende tilbud.

5.3 Matrikellgse indsatser

Socialstyrelsen beskriver i den centrale udmelding en bekymring for specialiseringsniveauet i de matrikellg-
se indsatser til malgruppen.

En matrikellgs indsats tilpasses individuelt med udgangspunkt i de behov den enkelte borger med svaere
spiseforstyrrelser har. Det er derfor ogsa vanskeligt at sige noget helt generelt ift. de matrikellgse indsatser.
Af tabel 4.1 og tabel 4.2 fremgar det, at det er et fatal af kommunerne, der anvender hgjt specialiserede
matrikellgse tilbud til malgruppen. Tilbouddene beskrevet ovenfor, i afsnit 5.1, leverer alle indsatser til ma-
trikellgse indsatser, og de angivne matrikellgse indsatser er saledes koblet op pa de beskrevne hgjt speciali-

serede tilbud i afsnit 5.1.

| lyset af Socialstyrelsens bekymring for kvaliteten i de hgjt specialiserede matrikellgse indsatser i kommu-
nerne i Syddanmark beskrives nedenfor eksempler pa hgjt specialiserede matrikellgse indsatser, som me-
get tydeligt viser, hvorledes de matrikellgse indsatser formar at Igse hgjt specialiserede indsatser til gavn

for borgerne.

Eksempel pa hgijt specialiseret matrikellgs indsats til bgrn og unge i CSR, Vejle Kommune

Ida er 14 ar og gar i 9. klasse pa en almindelig folkeskole. Ida er hjemmeboende med sin mor, far og s@ster.
Indsatsen foregik hjemme og i neermiljget, og det var stgttekontaktpersonen, der havde den koordinerende
rolle for den samlede indsats. Valget af en matrikellgs indsats skete med baggrund i Idas hjemmeboende
status.

| indsatsen var der samarbejde med behandlingssystemet under Bgrne- og Ungeafdelingen i Kolding, hvor
der blev afholdt netveerksmgder med deltagelse af familien og kontaktpersonen. Ved en tydelig rolleforde-
ling af, hvem der tog sig af hvad i netvaerksmg@derne, blev tvaerfagligheden sikret.

Delindsatserne var fglgende: Socialfaglig udredning af bgrn og unge i malgruppen, familieintervention for
bgrn og unge, netvaerksintervention, maltidsstgtte, stgtte til motion og genoptraening, treening af daglig-

dagskompetencer for udeboende unge, traening af psykologiske kompetencer, traning af sociale kompe-

tencer, stgtte til fritidsaktiviteter, skolerettet indsats for bgrn og unge, beskaeftigelses- eller uddannelses-
rettet indsats for unge, herunder samtaler med skolen/klassen, familiesamtaler, herunder styrkelse af sg-
skende forhold samt pargrendeevents. Delindsatserne blev leveres af CSR, Vejle.
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Eksempel pa hgit specialiseret matrikellgs indsats til bgrn og unge i Sgnderborg Kommune

Eksemplet omhandler en ung pige pa 16 ar, der har haft gentagende og lange indlaeggelser gennem 7 ar,
hvorefter Team for Spiseforstyrrelse starter indsatsen i sep. 2017 i taet samarbejde med myndighed for
Bgrn og Familie, foraeldre og behandlingen i regionen.

Team for spiseforstyrrelse har hele den koordinerende funktion, og deltager i alle netvaerksmgder med be-
handlingen, foraeldre og myndighed. Team for spiseforstyrrelse leverer hele den matrikellgse indsats i den
unges private hjem — i teet samarbejde med foraldrene. Team for spiseforstyrrelse ydede stgtte i alle hver-
dage fra kl. 7.30-16.30. Der blev sammen med den unge og familien (samt myndighed) udarbejdet en hand-
leplan, som Igbende blev justeret. Team for spiseforstyrrelse har i teet samarbejde med behandlingsdelen
sikret en feelles retning med klare aftaler og ansvarsfordeling. Der var faste netvaerksmgder med hele fami-
lien. Team for spiseforstyrrelse har arbejdet méalrettet med skole/uddannelsesforlgb og @vrigt indhold/fritid
i hverdagen og har taget udgangspunkt i de nationale retningslinjer. Grundet stor suicidal adfaerd de fgrste
par ar, bestod stgtten af 2 medarbejdere fra Team for spiseforstyrrelse ad gangen. Efterhanden som den
unge udviklede sig positivt og den suicidale adfaerd blev reduceret blev stgtten reguleret. Da den unge blev
18 ar, undgik kommunen en ny overgang, da Team for spiseforstyrrelse fortsatte med at yde stgtten. Stgt-
ten bliver hele tiden tilpasset den unges behov og i dag ydes der fortsat stgtte, men den unge har et vee-
sentlig mindre behov — ca. 8 timer ugentligt nu.

Team for spiseforstyrrelse er tvaerfagligt sasmmensat af 2 sygeplejersker med stor erfaring indenfor omra-
det, 2 SSA’er med stor erfaring i spiseforstyrrelse samt personlighedsforstyrrelse, 1 peedagog med stor erfa-
ring indenfor familiebehandling, 1 ergoterapeut med erfaring i aktivitetsstgtte samt sanseprofiler, 1 afde-
lingsleder med stor erfaring i spiseforstyrrelse.

Valget af en matrikellgs indsats er foretaget ud fra, at der var tale om en ung pige der havde levet det me-
ste af sit ungdomsliv gennem gentagende indlaeggelser. Der var brug for at skabe en hverdag og et netvaerk
i hendes hjemlige miljg og med henblik pa at undga endnu en overgang, valgte Team for Spiseforstyrrelse
at levere en massiv indsats i den unges eget hjem. Saledes kunne teamet arbejde med at opbygge et hver-
dagsliv i hendes hjemlige miljg og genetablere en skolegang og netvaerk, som havde veeret stillestaende i
mange ar. Da stgtten ikke har vaeret begraenset af antal stgttetimer, har det vaeret muligt at levere lige
pracis den stgtte som den unge har haft brug for.

Delindsatserne var fglgende: Socialfaglig udredning af bgrn og unge i malgruppen, familieintervention for
bgrn og unge, netvaerksintervention, maltidsstgtte, stgtte til motion og genoptraening, treening af daglig-
dagskompetencer for udeboende unge, traening af psykologiske kompetencer, traning af sociale kompe-
tencer, stgtte til fritidsaktiviteter, skolerettet indsats for bgrn og unge, beskaftigelses- eller uddannelses-
rettet indsats for unge samt ambulant terapiforlgb ved regionen.

Delindsatserne blev leveret af Team for spiseforstyrrelse (Sgnderborg). Derudover har myndighed, sammen
med Team for spiseforstyrrelse, leveret delindsats vedr. Socialfaglig udredning.

Det ambulante terapiforlgb leveres af Region Syddanmark.

Eksempel pa hgijt specialiseret matrikellgs indsats til voksne i Vejle Kommune
Oda pa 20 ar bor alene i egen lejlighed. Oda er indskrevet i § 85 / spiseforstyrrelsesteam.
Odas problemstillinger:

. Spisning, iseer i sociale sammenhange

. Indkgb af korrekte fgdevarer tilsvarende kostplan
. Angst ved sociale sammenhang

. Kom i gang med uddannelse samt vedligeholdelse
o Spinkelt netvaerk

Handlinger

Maltidstraeningen opstartede i hjemmet for at skabe en god relation til Oda. Herefter blev maltidstraenin-
gen malrettet i sociale sammenhaenge, hvor Oda skulle gve sig i at spise i spisefrikvarterer pa skolen sam-
men med andre. For at Igse denne problemstilling blev netvaerket i klassen inddraget via viden og indsigt
(psykoedukation) samt tilstedevaerelse i spisesituationerne pa skolen. Dette skete i teet samarbejde med
skolen, eleverne (klassekammeraterne) samt det naere netveerk.
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| samarbejde med dizetist har Oda faet udarbejdet en kostplan, som var tilsvarende til den fysiske tilstand
hun havde gennem hele forlgbet. Der blev etableret en indsats hvor Oda i samarbejde med Kontaktperso-
nen handlede ind, lavede maden samt fik den struktur over hverdagen, som var ngdvendigt for at kunne va-
retage disse handlinger selvstaendigt/ved hjslp fra netvaerket. Indsatsen var ikke kun at fa handlet og lavet
maden. Oda havde i hgj grad ogsa et behov for at fa en stgrre indsigt i sammensatning af den mad, hun
skulle indtage hver dag for at kunne fungere. Der blev arbejdet med motivationen/kognitiv traening i at sen-
dre pa uhensigtsmaessige handlemgnstre samt angsten, der kunne opsta fgr, under og efter disse handlin-
ger.

Der blev lavet indsatser, hvor Oda’ s sociale kompetencer blev udfordret, ikke kun i spisesituationer, men
ogsa i hverdagen i almindelighed. Der blev etableret kontakt til studiekammerater i samarbejde med kon-
taktpersonen, hvor Oda fik stgtte til at opretholde og vedligeholde disse kontakter. Der blev her arbejdet
motiverende samt kognitivt ift. mestringsstrategier. Her fik psykoedukation af netvaerket en vaesentlig rolle
ift. den stgtte som Oda havde behov for fra deres side.

For at Oda kunne fastholdes i uddannelse, havde kontaktpersonen i samarbejde med Oda kontakt til Job-
centret, uddannelsesvejleder med flere. Det var i dette samarbejde gavnligt, at kontaktpersonen, med hen-
des specialviden, kunne bidrage med nyttig viden specielt pa dette felt. En viden som disse samarbejdspart-
nere ikke ngdvendigvis var i besiddelse af (det handlede her om at fa ekstra tid til at faerdigggre sin uddan-
nelse, pkonomisk ekstrabevilling til stgrre madbudget).

Da Oda havde en meget spinkel stgtte i sit neere netveerk, var det en ngdvendighed at sgge ud i andre net-
vaerkssammenhange for at fa den stgtte/struktur, der skulle til for at Oda kunne fungere i hverdagen med
de udfordringer, der var forbundet med hendes spiseforstyrrelse og angst. Kontaktpersonen skulle derfor
kunne varetage opgaver, der ikke kun |3 i dagtimerne. Det var vigtigt, at motivationen for at skabe disse
kontakter kom fra Oda selv, og kontaktpersonens opgave dermed blev at stgtte op om disse samt stille sig
til radighed med evt. speciel viden om spiseforstyrrelse, hvis der opstod et behov for dette.

Ud over det individuelle tilbud deltog Oda i et gruppeforlgb med fire andre borgere — hvor mindfulness i na-
turen var det overordnede tema.

Valget af en matrikellgs indsats skete pa baggrund af, at borgeren boede i egen lejlighed og havde et gnske
om at blive i egen bolig og dermed opna en selvstaeendighed. Borgerens egen motivation og gnske om at bli-
ve i egen bolig er det alt afggrende.

Delindsatserne var fglgende: Socialfaglig udredning af malgruppen, netvaerksintervention, maltidsstgtte,
stgtte til motion og genoptraening, treening af dagligdagskompetencer, treening af psykologiske kompeten-
cer, treening af sociale kompetencer, stgtte til fritidsaktiviteter, beskaftigelses- eller uddannelsesrettet ind-
sats, gruppe tilbud fokus pa psykoedukation, gruppetiloud med fokus pa mestringsstrategier, gruppeforlgb
med fokus pa natur/udelivet, familiesamtaler- med fokus pa psykoedukation samt pargrendeevents. De-
lindsatserne blev leveret af CSR, Vejle.

Eksempel pa hgijt specialiseret matrikellgs indsats til voksne i Sgnderborg Kommune

19-arig kvinde visiteres til Team for spiseforstyrrelse. Hun er ved opstart hjemmeboende hos foraldre, og
borger stgttes i at flyttes hjemmefra, til en anvist bolig, som er blevet tildelt af kommunen. Malene for bor-
geren bliver saledes fri- og selvstandigggrelse i forhold til foraeldre, struktur pa hverdagen med henblik pa
en mere hensigtsmaessig mestringsstrategi i forhold til sin spiseforstyrrelse og angstproblematik

Indsatsen koordineres af Team for spiseforstyrrelse, i taet samarbejde med jobcenteret og den aktiverings-
proces der forlgber.

Rammen om borgeren er praeget af hgj grad af tvaerfaglighed — saledes kalder indsatsen pa en bred tveer-
faglig miljgterapeutisk indsats omkring etablering af borgers fgrste eget hjem, og den struktur og ramme,
som kan understgtte den progression, som borgeren udviser i forlgbet. Stgtte er saledes foregaet i eget
hjem, samt det levede hverdagsliv, hvor borgeren har faet massiv stgtte til at fa etableret et meningsfuldt
indhold i hverdagen, samt de rammer og strukturer som giver det bedste grundlag til at fa borgeren ud af
sin spiseforstyrrelse og angstproblematik.

Valget af en matrikellgs indsats skete med baggrund i, at det var vigtigt at levere en massiv indsats i borge-
rens eget hjem, da de erfaringer og tiltag borgeren skulle profitere af, skulle erfares og drages leering af i
det daglige miljg omkring hende. Dette med henblik pa at undga en overgang hvor borgeren efterfglgende
skulle opbygge og udvikle strategier i et nyt miljg.
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Delindsatserne var fglgende: Socialfaglig udredning af malgruppen, netvaerksintervention maltidsstgtte,
stgtte til motion og genoptraning, traening af dagligdagskompetencer, traening af psykologiske kompeten-
cer, traening af sociale kompetencer, stgtte til fritidsaktiviteter samt beskaeftigelses- eller uddannelsesrettet
indsats. Delindsatserne blev leveret af Team for spiseforstyrrelse i Senderborg. Derudover har myndighed,
sammen med tema for spiseforstyrrelse, leveret delindsats vedr. Socialfaglig udredning.

6. KOORDINATION OG SAMARBEJDE

Nedenfor beskrives koordination og samarbejde vedrgrende borgere med svaere spiseforstyrrelser pa hen-

holdsvis bgrne- og ungeomradet og voksenomradet. Endvidere beskrives overordnede aftalekomplekser.

Bgrne- og ungeomradet

Bgrne- og ungepsvykiatrien

Flere kommuner beskriver, at der er et taet samarbejde med bgrne- og ungepsykiatrien, hvor kommuner
jeevnligt afholder netveerksmgder/ behandlingsmgder samt et teet samarbejde ift. tilrettelaeggelse af indivi-

duelle forlgb.

Eksempler:

e Samarbejdsmgder i behandlingspsykiatrien mellem bgrne-og ungdomspsykiatrien, foraeldrene, den un-
ge, kommunen, evt. PPR og evt. skoletilbuddet. Nar barnet/den unge er klar til udskrivning og safremt
foraeldrene har behov for familiebehandling, ud over det tilbud de allerede har modtaget i bgrne-og un-

gedomspsykiatrien, vil familiehuset ogsa blive involveret.

e Samarbejde ud fra en underskrevet samarbejdsmodel mellem kommune og regionen. Kommunen er
tovholder (myndighedsradgiver) og har ansvar for at indkalde til netvaerksmgder hver 8. uge eller efter
behov.

- Samarbejdsmgder med ledelsen hvert halve ar og ad hoc sparringsmgder og erfaringsudveksling mellem
behandlere i psykiatrien og kommunal myndighedsfunktion.

- Afholdelse af sparringsmgder med bgrne- og ungdomspsykiatrien ift. at give patienterne et sammen-

haengende forlgb og koordinere familierettede indsatser.

Tveerfaglige mgder internt i kommunerne savel som med eksterne parter

Der afholdes hyppige tvaerfaglige mgder, hvor der arbejdes ud fra en falles Handleplan.
En kommune beskriver endvidere, at myndighed (Bgrn og Familie) samt eget team for spiseforstyrrelse
har udarbejdet en samarbejdsmodel, som der tages udgangspunkt, nar der er tale om bgrn og unge med

spiseforstyrrelse, som ogsa er tilknyttet et behandlingsforlgb ved regionen.
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Samarbejde mellem kommuner i Trekantsomradet og Region Syddanmark

| trekantsomradet (Fredericia, Kolding og Vejle kommuner) er der et formelt samarbejde, hvor kommuner-
ne 4 gange arligt, mgdes med regionsbehandlingen (Vejle Bgrn- og unge / Kolding Voksen). Her er emner
som overgange- koordinering mm. pa dagsordenen. Der er ud af disse mgder lavet flere tiltag pa tveers for

at styrke videndelingen og det gode samarbejde mellem regionen og kommunerne.

Andre samarbejdsparter:

- Privat praktiserende laeger

- VISO

Voksenomradet

Behandlingspsykiatrien og lokalpsykiatrien

Der er et teet samarbejde med Behandlingspsykiatrien og lokalpsykiatrien

Tvaerfaglige mgder internt i kommunerne savel som med eksterne parter

Der afholdes tvaerfaglige mg@der internt i kommunerne savel som med eksterne parter.

Eksempler:

Der er mellem myndighed (voksen) og eget team for spiseforstyrrelse udarbejdet en saerlig arbejdsgangsbe-
skrivelse for visitering til teamet for spiseforstyrrelse — Fast Track. Saledes undgas det, at der ligger ansgg-

ninger og venter, dér hvor borgeren er allermest motiveret for stgtte.

| trekantsomradet (Fredericia, Kolding og Vejle kommuner) er der et formelt samarbejde, hvor kommuner-
ne 4 gange arligt, mgdes med regionsbehandlingen (Vejle bgrn- og unge / Kolding Voksen). Her er emner
som overgange- koordinering mm. pa dagsordenen. Der er ud af disse mgder lavet flere tiltag pa tvaers for

at styrke videndelingen og det gode samarbejde mellem regionen og kommunerne.

Andre samarbejdsparter:

- Privat praktiserende laeger / speciallaeger
- Konkrete bo- og dagtilbud

- VISO

- Jobcenter

- Dieetister

- Uddannelsessteder
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- Psykologer

- Kommunale netveerkstilbud (f.eks. veeresteder, idraetsforening)

Overordnede aftalekomplekser

Sundhedsaftalen — en aftale om samarbejdet mellem region, kommuner og praktiserende lzeger mellem Re-

gion Syddanmark og de 22 kommuner

Sundhedsaftalen er den formelle ramme om det tveersektorielle samarbejde i sundhedsvaesenet mellem re-
gion, kommuner og almen praksis. | aftalen forpligter alle parter sig til at samarbejde pa en lang reekke om-

rader.

Rammeaftalen for det specialiserede socialomrade mellem Region Syddanmark og de 22 kommuner
Rammeaftalen er kommunalbestyrelsernes og Regionsradets redskab til pa tvaers at styre den

faglige udvikling, kapacitet og gkonomi pa det specialiserede socialomrade og specialundervisningsomra-
det. Rammeaftalen indgas hvert andet ar.

| regi af Rammeaftalen fglges behov for (nye) indsatser Igbende. Der foretages Igbende afdaekninger af ten-

denser og behov for specifikke malgrupper.

Koordinationsforum- koordinering pd tveers af de 5 regioner

Der er pa det specialiserede socialomrade pa nogle omrader tale om en koordinering, der gar pa tveers af
den koordinering, der sker i regi af rammeaftalerne i de fem KKR-omrader. Som led i at |gfte denne felles
og tvaergaende opgave er der nedsat et koordinationsforum pa tveers af de fem KKR-omrader. Koordina-
tionsforummets funktion er at foresta den tvaerregionale koordination i forbindelse med udarbejdelse af
rammeaftalen for social- og specialundervisningsomradet. Koordinationsforummets funktion er at foresta
den tveerregionale koordination i forbindelse med udarbejdelse af rammeaftalen for social- og specialun-

dervisningsomradet.
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7. FREMADRETTET TILRETTELAGGELSE AF INDSATSEN

7.1 Identificerede udfordringer

Baggrunden for den centrale udmelding er, at Socialstyrelsen er bekymret dels for specialiseringsniveauet i

de matrikellgse indsatser til malgruppen og dels for, at der er faerre tilbud i tilbudsstrukturen end tidligere

antaget, og at der er tale om en forskelligartet tilbudsstruktur.

Kommunerne har angivet fglgende udfordringer:

Udfordringer i sektor- og forlgbsovergange (rolle- og ansvarsfordeling, koordination og sammenhang,
koordineret indsats ift. borgeren mv.). Kommunerne og psykiatrien ser ikke altid ens pa, hvad behovet
for stgtte er og hvilken indsats, der skal ivaerksaettes til borgeren. Desuden opleves det i nogle tilfaelde,
at borgeren udskrives fra behandling i psykiatrien, mens borgerens stadig er behandlingskraevende. Kom-
munerne kan endvidere blive udfordret ved at blive involveret sent i behandlingsforlgbet hos behand-
lingspsykiatrien, hvilket kan medfgre, at det ikke sker ordentlig overlevering fra behandlingspsykiatrien
til de kommunale tiltag. Derudover kan en sen inddragelse medfgre at kommunale tiltag ikke bliver til-

straekkelige grundigt tilrettelagt inden udskrivelsen.

Borgere med sveaere spiseforstyrrelser kan have en lav sygdomserkendelse, og der kan i nogle tilfeelde

veere en manglende motivation hos borgere/familie om at tage imod sociale indsatser

Kompleksitet i diagnoser udfordrer indsatsen (komorbiditet, bl.a. autismespektrumforstyrrelser)

Forzeldre er ofte medbehandlere, i stedet for at veere forzeldre. Udfordring at finde en balance mellem

at veere foraeldre og behandler. Szerlig tunge indsatser med komplekse familiedynamikker kan vaere ud-

fordrende.

7.2 Kommunernes forslag til fremadrettet tilretteleeggelse af indsatsen

Kommunerne og behandlingspsykiatrien i Syddanmark har i faellesskab fokus pa det gode samarbejde her-

under fokus pa sektorovergange mellem behandling og den kommunale sociale indsats. Dette har blandt

andet resulteret i initiativet “Sammen om Psykiatri”. Projektet Sammen om psykiatri er igangsat i efteraret

2018 i samarbejde mellem Socialdirektgrforum og psykiatrisygehuset. Malgruppen er borgere pa 20 ar og

opefter. Alle 22 kommuner og psykiatrisygehuset i Region Syddanmark er omfattet af projektet.

Det overordnede formal er at skabe bedre sammenhang i indsatserne for de mest udsatte og

psykisk syge borgere, som kraever en falles og skraeeddersyet indsats, der ikke er afprgvet

tidligere.
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Malene for borgerne er:
- At de opnar gget livskvalitet, funktionsniveau og recovery.
- Nedbringe antallet af akutte (gen-)indlzeggelser og nedbringe brugen af tvang. Der

laegges i projektet vaegt pa inddragelse og involvering af borgerne.

Forslag til den fremadrettede tilrettelseggelse

1. Kommunerne vil i den fremadrettede tilretteleeggelse arbejde imod et endnu teettere samarbejde
med psykiatrien evt. samarbejdsaftaler og netveerksgrupper med behandlingspsykiatrien i forhold
til malgruppen. Der vil i samarbejdet vaere en sarlig opmaerksomhed pa overgange mellem diverse
tilbud for at undga sa mange overgange som muligt og sikre at behandling og kommunens indsats

er lige vigtige.

2. Undersgge mulighed og behov for etablering af et tvaerkommunalt sagsbehandlernetvark i Region
Syddanmark, som er opdateret pa aktuelt bedste viden om spiseforstyrrelser og om udbuddet af
sociale indsatser i regionen (evt. i samarbejde med landsforeningen for spiseforstyrrelser og

selvskade)

Kommunerne i Syddanmark vurderer, at der er de forngdne pladser til malgruppen. Kommunerne og Soci-
aldirektgrforum fglger Igbende udviklingen. Saledes er det ogsa besluttet, at Pomonahuset i 2021 udvider
de nuveaerende fire pladser til i alt otte pladser til voksne med spiseforstyrrelse og der etableres fire nye
pladser til unge under 18 ar med spiseforstyrrelse. Derudover ser kommunerne i stigende grad pa mulighe-
den for at sammensaette individuelt skreeddersyede matrikellgse indsatser til de borgere, der bedst profite-

rer af et sadant tilbud.
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Socialstyrelsen
Edisonsvej 1
5000 Odense C

Att.: Niels Arendt Nielsen

Den 19. maj 2020
Kaere Niels Arendt Nielsen

Socialstyrelsen har den 26. november 2019 udsendt en central udmelding til landets kommunalbestyrel-
ser vedr. gravide kvinder med skadeligt rusmiddelbrug og behov for skeermet dggnophold. Kommunerne
er i gang med at indsamle viden og udarbejde et svar til Socialstyrelsen pa de spgrgsmal, der er stillet i
den centrale udmelding. | forbindelse med arbejdet har kommunerne i Hovedstaden, Sjalland, Syddan-
mark og Nordjylland undret sig over, at man har valgt at anvende en central udmelding som redskab til
at belyse problemstillinger vedr. denne malgruppe. Denne undren vil vi gerne belyse i dette brev med
henblik pa at indlede en dialog med Socialstyrelsen herom.

Vi er enige i, at det er en malgruppe, som har behov for en seerlig indsats, og vi mener, at det er en
malgruppe, som der skal veere stort fokus pa bade af hensyn til kvinderne i malgruppen, deres familie og
det ufgdte barn. Af disse arsager ser vi positivt pa at national koordination har fokus pa malgruppen,
men vi er som udgangspunkt ikke sikre p3, at en central udmelding er det rigtige redskab hertil. Dette
skyldes seerligt malgruppens stgrrelse, motivation og det eksisterende vidensniveau. Disse aspekter ud-
dyber vi nedenfor:

Malgruppens stgrrelse

| den centrale udmelding vurderes malgruppens stgrrelse at veere mellem 19-51 kvinder om aret, hvoraf
3-10 af disse kvinder visiteres til eksisterende dggnbehandlingstilbud. | den forelgbige dataindsamling
fra kommunerne peges der p3, at der pa landsplan de sidste 3 ar er blevet visiteret mellem 6-9 kvinder
til dpgnbehandling om aret. Det understgtter altsa den vurdering, som Socialstyrelsen indledningsvist
udarbejdede, om end vi ikke har et konkret bud pa det aktuelle mgrketal for malgruppen.

Med en sa lille malgruppe er det yderst vanskeligt at drive et hgjt specialiseret dggntilbud - bade fagligt
og gkonomisk - selv under den forudsaetning at samtlige af de visiterede kvinder blev visiteret til samme
tilbud.

Vi vil derfor gerne spgrge Socialstyrelsen om fglgende:
= Hvad er intentionen med en central udmelding pa en malgruppe af denne stgrrelse, hvor det
kan veere sveert at drive et tilbud, der lever op til kriterierne for et hgjt specialiseret tilbud?
= Hvordan forestiller | jer at et hgjt specialiseret dggntilbud til en sa lille malgruppe i praksis kan
konstrueres fagligt og gkonomisk?

Motivation som forudszetning for anvendelse af hgjt specialiserede dggntilbud

Praemissen for behandling af gravide rusmiddelmisbrugere i Danmark er frivillig. Gravide kvinder med et
rusmiddelmisbrug skal tilbydes en kontrakt om mulighed for tilbageholdelse med kvindens samtykke i
forbindelse med dggnbehandling (jf. sundhedsloven og lov om tilbageholdelse af stofmisbrugere i be-
handling). Men indgaelse af denne kontrakt er en frivillig mulighed.



Sa laenge behandling af denne gruppe borgere er frivillig, sa er det ikke ngdvendigvis sandsynligt, at flere
borgere henvises til degnbehandling. Her er det vigtigt, at man ikke sidestiller kommunernes brug af
dggntilbud med kommunernes gnske om at anvende dggntilbud. Det skyldes, at anvendelsen af dggn-
tilbud haenger sammen med kvindernes motivation til at acceptere dggnbehandling, og her kan ambu-
lant behandling blive en ngdvendig praemis for overhovedet at sikre, at kvinderne modtager behandling.

Derfor undrer det os, at man allerede ved definitionen af malgruppen vaelger at saette specialiseret dggn-
behandling op som en preemis for malgruppen. Vi tror, at sadfremt der var valgt en bredere malgruppe
og ogsa et bredere perspektiv i behandlingsindsatsen i hgjere grad havde kunne opna en mere konkret
og handlingsorienteret dialog mellem kommunerne og Socialstyrelsen om malgruppen med udgangs-
punkt i den virkelighed kommunernes fagfolk og kvinderne star i.

Vi vil derfor gerne spgrge Socialstyrelsen om fglgende:
= Kan | med udgangspunkt i malgruppens forskellighed og motivation se alternative indsatser til
en hgjt specialiseret dggnbehandling i botilbud? Og hvordan kunne disse indsatser konstrueres?

Behov for mere viden om malgruppen, herunder barrierer for kontakt til det offentlige

Det beskrives i den centrale udmelding, at der er et stort mgrketal i forhold til malgruppestgrrelsen.
Blandt andet fordi en stor del af kvinderne ikke er i kontakt med det offentlige, hvilket kan skyldes, at de
ikke selv formdr at tage kontakt til det offentlige, eller at de ikke gnsker kontakt til det offentlige, og
bevidst modarbejder kommunernes forsgg pa kontakt. Denne betragtning er kommunerne enige i.

| den centrale udmelding skriver Socialstyrelsen, at der er behov for mere forskning i malgruppen: ”"Den
eksisterende viden om de mest udsatte gravide kvinder er begraenset, og der er et stort behov for forsk-
ning, der bl.a. belyser: Hvem disse kvinder er, hvorndr de kommer i kontakt med sundhedsveesnet i for-
bindelse med graviditet og fadsel, hvilket misbrug de har, hvilke barrierer kvinderne har oplevet i forhold
til at sgge hjeelp i sundheds- eller socialsektoren mv.” (Den centrale udmelding s. 6).

Denne betragtning er vi ogsa enige i, og vi vil se positivt pa det, hvis Socialstyrelsen kunne bidrage til at
sikre mere viden om malgruppen og udbrede denne til kommunerne. Seerligt viden der kan sikre en
endnu bedre indgang til malgruppen, herunder viden der kan bidrage til at styrke og fastholde kommu-
nikationen med malgruppen.

Vi undrer os over, at man veaelger at szette fokus pa udbuddet af hgjt specialiserede tilbud for sa lille og
kompleks en malgruppe, nar det samtidig konkluderes, at der mangler viden, herunder viden som kan
belyse, hvilke barrierer der er for, at kvinderne sgger hjzalp i sundheds- eller socialsektoren. Netop viden
om barrierer ift. at kvinderne sgger hjelp kan vaere altafggrende for, at der overhovedet kan opdrives
og sikres en malgruppe, der er stor nok til at sikre driften af et hgjt specialiseret dggntilbud.

| den forbindelse undres vi over, hvorfor der ikke er udarbejdet en forlgbsbeskrivelse pa malgruppen,
nar der netop i den centrale udmelding italesaettes vidensudfordringer. En forlgbsbeskrivelse er seerlig
relevant for kommunerne for sma malgrupper, som kommunerne sjeldent ser, og hvor der kraeves en
hgj grad af viden om malgruppen og indsatsen bade i visitation og behandling. Det er netop tilfeeldet ved
denne malgruppe.

Vi vil derfor gerne spgrge Socialstyrelsen om fglgende:
= Hvordan kan det vaere, at man har valgt at udsende en central udmelding pa malgruppen fremfor
at sikre yderligere viden eks. gennem analyser eller forskning?
= Hvad er baggrunden for at man har valgt at udsende en central udmelding pa malgruppen frem-
for at udarbejde en forlgbsbeskrivelse, som kan bista kommunerne i arbejdet med malgruppen?



Er den centrale udmelding det rigtige redskab til denne type malgruppe?

Som det fremgar af ovenstaende, er der en raekke aspekter i forbindelse med den Centrale Udmelding
som rejser nogle overvejelser ved os, som vi gerne vil ggre jer opmarksomme pa og i dialog med jer om.
Helt grundlaeggende giver disse overvejelser anledning til en undren over, om en Central Udmelding er
det rigtige redskab til denne type malgruppe.

Vi er enige i, at der skal saettes fokus pa malgruppen, men vi undrer os over, at man ikke indledningsvist
har valgt et andet redskab end en central udmelding, som eks. forlgbsbeskrivelser samt optimering af
vidensniveauet gennem analyser og forskning. Dernaest undrer vi os over det specifikke fokus pa hgjt
specialiserede dggntilbud til denne malgruppe frem for at vaere abne for mulige hgjt specialiserede al-
ternativer med udgangspunkt i en helhedsorienteret og individuel vurdering af kvindernes motivation
og behov. Disse punkter har vi gennemgaet i dette brev, og vi ser frem til Jeres svar og den fremadrettede
dialog.

Allerhelst sa vi dog at | trak den centrale udmelding tilbage, og i stedet anvendte denne malgruppe som
en malgruppe, hvor man systematisk undersggte, hvilke redskaber der kan anvendes til at sikre fokus og
faglighed pa en meget lille og kompleks malgruppe.

Med venlig hilsen
Den Administrative Styregruppe i Nordjylland, Socialdirektgrforum i Syddanmark, Styregruppen for Ram-

meaftalen Sjeelland og Hovedstadens Embedsmandsudvalg for det specialiserede socialomrade og spe-
cialundervisning

Pa vegne af Den Administrative Styregruppe i Pa vegne af Styregruppen for Rammeaftalen
Nordjylland Sjeelland

] ; - - 3
J/ﬂ} A" /CV‘&&M \)',u;c (kpbpg;{,(@ts
Direktgr Henrik Aarup-Kristensen, formand for Direktgr Vini Lindhardt, formand for Styre-
Den Administrative styregruppe i Nordjylland gruppen for Rammeaftalen Sjaelland
Pa vegne af Socialdirektgrforum i Syddanmark P3 vegne af Hovedstadens Embedsmands-

udvalg

#

Direkt@r Henrik Abildtrup, formand for Ho-
vedstadens Embedsmandsudvalg for det
specialiserede socialomrade og specialun-
dervisning

Direktgr Lise Willer, formand for Socialdirek-
tgrforum i Syddanmark
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Henrik Aarup-Kristensen (Brgnderslev Kommune) i
Lise Plougmann Willer (Esbjerg Kommune) SO

Vini Lindhardt (Slagelse Kommune) C|alstyrelsen
Henrik Abildtrup (Rgdovre Kommune)
. Edisonsvej 1
Kopi til: 5000 Odense C
Jesper Thyrring Mgller (Struer Kommune) TIf.: +45 72 42 37 00

info@socialstyrelsen.dk
www.socialstyrelsen.dk

Sagsnr.: Keere alle

2020 - 8012

Dato: Tak for jeres henvendelse af 20. maj 2020 om den centrale udmelding for udsatte
3. juli 2020 gravide kvinder med et skadeligt rusmiddelbrug, som Socialstyrelsen udsendte den

26. november 2019.

| erkleerer jer indledningsvis enige i, at malgruppen har behov en seerlig indsats, og at
malgruppen fortsat bgr veere omfattet af Socialstyrelsens monitorering i regi af den
nationale koordinationsstruktur (NATKO). | brevet adresserer en reekke relevante op-
maerksomheder i relation til malgruppen, der er omfattet af den centrale udmelding.

For det farste papeger |, at det er vanskeligt at drive et hgijt specialiseret dggntilbud til
en malgruppe af den starrelse. Socialstyrelsen stillede i den centrale udmelding ikke
krav om etablering af et dggntilbud, men beder om Igsningsforslag pa den beskrevne
udfordring med henblik pa at kunne sikre en hensigtsmaessig tilrettelaeggelse af hgijt
specialiserede indsatser, der vil kunne imgdekomme malgruppens seerlige behov.
Socialstyrelsen vil i den forbindelse foresla, at der kan tages afseet i den eksisterende
tilbudsstruktur til malgruppen. Det er vigtigt for mig at sige, at den centrale udmelding
skal ses som afseet for en dialog om de lgsningsforslag, som | beskriver i jeres re-
spektive afrapporteringer.

For det andet spgrger | til alternativer til en hgjt specialiseret dggnbehandlingsindsats.
Spgrgsmalet har baggrund i, at behandlingen forudsezetter motivation og frivillighed
hos maélgruppen. Socialstyrelsen anerkender, at der er tale om et komplekst omrade,
hvor der ikke er nogen lette lgsninger, og styrelsen har ikke pa forhdnd beskrevet
lzsninger pa den beskrevne udfordring. Den centrale udmelding er afsaet for en dialog
om de lgsningsforslag, som | beskriver i jeres afrapporteringer. Det skal bemaerkes, at
styrelsen har en opmaerksomhed pa, at der skal kunne tilbydes mulighed for at indga
en kontrakt om tilbageholdelse med kvindens samtykke i forbindelse med dggnbe-
handling, jf. sundhedsloven og lov om tilbageholdelse af stofmisbrugere i behandling.
Forudsaetningerne for at kunne tilbyde dette skal derfor indga i de mulige lgsningsfor-
slag.

For det tredje undrer | jer over, at Socialstyrelsen har sat fokus pa udbuddet af haijt
specialiserede indsatser til malgruppen, nar det ogsa konstateres, at der mangler vi-
den pa omradet, og i den forbindelse eftersparger | en forlgbsbeskrivelse pad omradet.
Socialstyrelsen har flere redskaber i regi af den nationale koordinationsstruktur. Nar
styrelsen er bekymret for, om der eksisterer et tilstraekkeligt udbud af tilbud og indsat-
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ser til en malgruppe, kan styrelsen foretage en central udmelding, jf. servicelovens §
13 b, stk. 2. Formalet med en forlgbsbeskrivelse er at beskrive og formidle en raekke
vejledende anbefalinger til det gode forlagb, nar der er tilstraekkelig sikker viden om den
hgit specialiserede indsats pa omradet. Der kan godt veere behov for begge dele pa et
omrade samtidig, men en forlgbsbeskrivelse kan ikke erstatte en central udmelding,
hvis styrelsen er bekymret for udbuddet af tilbud og indsatser til en malgruppe. Social-
styrelsen har noteret sig forslaget om en forlgbsbeskrivelse og forventer at igangseette
en forlgbsbeskrivelse om udsatte gravide kvinder med et skadeligt rusmiddelmisbrug
og barn med skader efter preenatal eksponering af rusmidler og psykofarmaka.

For det fierde stiller | afslutningsvis spgrgsmal ved, om en central udmelding er det
rette redskab til at handtere den udfordring, der er beskrevet i den centrale udmelding.
Socialstyrelsen har som sagt udsendt udmeldingen, fordi styrelsen er bekymret for
udbuddet af dggnbehandlingsindsatser til malgruppen, og det er vi fortsat.

Socialstyrelsen ser frem til den videre dialog i forleengelse af jeres afrapporteringer
med henblik pa at drafte de lgsningsforslag, som | beskriver. Frem mod fristen for
afrapporteringen vil | ogsa blive inddraget i tilretteleeggelsen af processen for Social-
styrelsens efterfglgende behandling af jeres afrapporteringer.

Endelig vil Socialstyrelsen snarest muligt invitere jer alle til et feelles mgde, hvor vi
dels kan drgfte samarbejdet mellem de administrative styregrupper og den nationale
koordinationsstruktur og dels kan drgfte emner med et bredere socialpolitisk fokus,
herunder eksempelvis den netop igangsatte evaluering af det specialiserede social-
omrade.

Venlig hilsen

Niels Arendt Nielsen
Vicedirektar
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Arsrapport 2019
Feelleskommunalt Socialsekretariat

Feelleskommunalt Socialsekretariats hovedopgave er at understgtte og koordinere processen i
forhold til Rammeaftalen, hvis formal er at sikre koordinering og styring af det Specialiserede
Social- og Specialundervisningsomrade i Region Syddanmark. Derudover er Socialsekretariatets
formal at lase opgaver, udarbejde analyser, opleeg m.v. for KommuneKontaktRadet (KKR) i
Syddanmark, Socialdirektgrkredsen og kredsen af kommunaldirektgrer.

Sekretariatet har lgbende kontakt til direktgrer, fagchefer, stabs- og fagmedarbejdere hos de 22
syddanske kommuner. Derudover udvikles og vedligeholdes diverse samarbejdsnetveerk med de
syddanske kommuner, Region Syddanmark og med gvrige samarbejdspartnere (eksempelvis
KKR-sekretariatet, Feelleskommunalt Sundhedssekretariat, KL og de feelleskommunale
socialsekretariater i landets andre regioner).

Sekretariatet er endvidere i dialog med Socialstyrelsen seerligt i forbindelse med Rammeaftalerne
og National Koordination, herunder afrapporteringer pa baggrund af centrale udmeldinger.

Via ovenstaende opgaver sikrer Socialsekretariatet en rgd trad mellem de politiske malsaetninger
og gnsker for omradet og det administrative arbejde. Faelleskommunalt Socialsekretariat refererer
overordnet til Socialdirektarforum, der bestar af socialdirektgrerne i de 22 kommuner i Syddanmark
samt Region Syddanmark. Faelleskommunalt Socialsekretariat deler kontorfaciliteter med
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Feelleskommunalt Sundhedssekretariat og KKR Syddanmark, og samarbejdet mellem de tre
sekretariater er derfor teet.

De stgrste resultater fra 2019

Etablering af fagligt netveerk for ledere af botilbud og centre

Socialdirektgrforum besluttede den 9. oktober 2019, at der skal etableres et fagligt netveerk for
ledere af botilbud og centre i de syddanske kommuner og Region Syddanmark. Formalet med
netveerket er at sikre lgbende udvikling af socialomradet, bade pa botilbuddene og i regi af
Socialdirektgrforum samt sikre videndeling mellem netveerkets deltagere. Der skal sikres en teet
kobling mellem Socialdirektgrforum og netveerket, sa strategiske drgftelser i Socialdirektgrforum
bringes ind i netveerket.

Socialsekretariatet forestar planlaegningen af mgderne i samarbejde med ledere fra de kommunale
botilbud. Etableringen sker desuden med bistand fra konsulenter fra KLK. Netvaerksmgderne er
teenkt som heldagsmgder med plads til inspiration og videndeling, og det tilstraebes at mgderne
kan afholdes pa konkrete botilbud to gange arligt med en evaluering efter 3 netvaerksmgade.

Temadage afholdt i 2019
Sekretariatet har afholdt to temadage i 2019.

Den 14. marts 2019 blev der afholdt en politisk temadag med szerligt fokus pa psykiatri og gode
sektorovergange. Temadagen var malrettet socialudvalgene i kommunerne og regionen, som fik
mulighed for, pa tveers, at drafte psykiatriomradet i Syddanmark. Pa temadagen drgftede
deltagerne regeringens psykiatriudspil 'Vi lgfter i feellesskab’, forskellige opleeg om det gode
borgerforlgb og fokusomrader inde for det sociale omrade for at imgdega udfordringen med
psykiske lidelser og mistrivsel blandt bgrn og unge.

Den 11. oktober 2019 afholdte Socialsekretariatet i samarbejde med Faelleskommunalt
Sundhedssekretariat og Region Syddanmark en temadag, hvor ledere og naglepersoner pa social-
og sundhedsomradet fik mulighed for, at fa den nyeste viden om rekruttering, generationsledelse
og fastholdelse af de unge pa arbejdsmarkedet. Temadagen gav blandt andet konkrete eksempler
om, hvordan en arbejdsplads gares mere attraktiv for unge mennesker pa social- og
sundhedsomradet.

Feelles projekter med psykiatrien i Syddanmark

Psykiatriomradet er fortsat i fokus og et omrade med bade politisk og offentlig bevagenhed i
forhold til kapacitet og kvalitet. Sammen med Region Syddanmark har Socialdirektgrforum og
Feelleskommunalt Socialsekretariat fortsat et teet samarbejde omkring en reekke initiativer inden for
psykiatrien.

Seerlige pladser i Psykiatrien er et tilbud for borgere, der udover sveer psykisk sygdom ogsa er
massivt udfordret p& andre parametre. Formalet med pladserne er at tilbyde en behandlings- og
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rehabiliteringsindsats, for at stabilisere borgerens helbred og fa nedbragt meengden af konflikter og
voldsepisoder.

Sammen om Psykiatri har til formal at skabe bedre sammenhaeng i indsatserne for borgerne, som i
sidste ende har til hensigt at medvirke til feerre indlaeggelser, gget ambulant behandling og mere
progression for borgeren.

Fremskudt psykiatrifunktion pa bgrne- og ungeomradet er et satspuljeprojekt, som har til formal at
forebygge, at barn og unge i mistrivsel star uden relevante indsatser, fordi de ikke tilharer
malgruppen for psykiatrien og samtidig er sveere at lgfte for kommunerne uden den rette sparring
fra psykiatrien.

| alle tre projekter koordinerer sekretariatet lgbende indsatser med psykiatrien i Syddanmark og
sikrer sammenheaeng til beslutninger og drgftelse i Socialdirektarforum.

Centrale udmeldinger fra Socialstyrelsen

Socialstyrelsen sikrer via den nationale koordinationsstruktur, at der er det rette udbud af hajt
specialiserede tilbud og indsatser til de malgrupper, der har behov for det. Tilbud og indsatser skal
veere til stede pa nationalt plan og tilgaengelige for kommunerne. Pa denne baggrund udsendte
Socialstyrelsen i 2019 to centrale udmeldinger til kommunerne om henholdsvis udsatte gravide
kvinder med et skadeligt rusmiddelbrug og borgere med udviklingsheemning, der er domfeeldte og
anbragt pa en sikret afdeling.

Landets kommuner skal behandle de centrale udmeldinger ved at afrapportere pa deres
tilrettelaeggelse og koordinering af tilbud og indsatser til de to malgrupper. Socialsekretariatet
indhenter data fra kommunerne og forestar koordinering pa tveers af kommunerne i Syddanmark
og de gvrige dele af landet. Desuden udarbejder Socialsekretariatet en afrapportering til
Socialstyrelsen.

Studietur til London

Den 27. — 29. marts 2019 var Socialdirektgrforum og Sundhedsstrategisk Forum pa studietur til
London. Formalet med turen var et feelles fokus pa psykiatrien, og fokuserede pa tre temaer:
Sammenhaeng pa tvaers af sektorer, behandling af psykisk sygdom og forbedringsarbejde i
psykiatrien. | samarbejde med Feelleskommunalt Sundhedssekretariat forestod sekretariatet
planleegningen af studieturen og varetog rollen som tovholdere for de forskellige arrangementer.

Driftsopgaverne for 2019

Feelleskommunalt Socialsekretariat Igser en reekke lgbende driftsopgaver, herunder udpegninger
til diverse udvalg, styregrupper og arbejdsgrupper samt samarbejde med de gvrige
feelleskommunale socialsekretariater. Den stgrste driftsopgave er at sekretariatsbetjene de
feelleskommunale fora, som de 22 syddanske kommuner sidder med i.

De mest centrale fora, som sekretariatet betjener, er beskrevet nedenfor.
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Socialdirektgrforum bestar af socialdirektgrerne fra de 22 syddanske kommuner. Det er
sekretariatets hovedopgave at betjene Socialdirektgrforum og hermed de 22 syddanske
kommuner. Formalet med Socialdirektgrforum er at falge og kvalificere den faglige og skonomiske
udvikling pa det specialiserede sociale omrade og tage initiativer, som kan kvalificere udviklingen
generelt, og for rammeaftalerne. Der afholdes 5 arlige mader i Socialdirektarforum.

Socialdirektgrforum

Socialdirektagrforum har et forretningsudvalg, hvor fem kommuner indgar i forretningsudvalget.
Forretningsudvalget skal forberede dagsordener, materialer, drgftelser mv. til Socialdirektgrforum
samt veere sparringspartner til nedsatte arbejdsgrupper. | 2019 bestod forretningsudvalget af
repraesentanter fra Esbjerg (formandskab), Odense, Haderslev, Assens, Tgnder og Vejle.

Sekretariatets arbejde bestar blandt andet af udarbejdelse af dagsordener, referater, notater og
afdaekninger til bade Socialdirektarforum og Forretningsudvalget.

@konomisk arbejdsgruppe

@konomisk arbejdsgruppe refererer til Forretningsudvalget under Socialdirektgrforum og bestar af
repraesentanter fra seks kommuner (herunder en formand fra Odense Kommune), en
repraesentant fra Region Syddanmark samt en repraesentant fra Socialsekretariatet. Der afholdes
made en gang om maneden (bortset fra juli). Socialsekretariatet udarbejder dagsordener til
maderne og sikrer, at der sker opfalgninger pa beslutninger truffet i Socialdirektarforum.

@konomisk arbejdsgruppe samarbejder labende omkring spgrgsmal fra kommunerne fx
omhandlende lukning af tilbud, falger udviklingen i udgifter og lgser derudover diverse ad hoc-
opgaver. Sekretariatet indhentede i 2019 to gange beleegningsprocenter fra kommunerne, som
gkonomisk arbejdsgruppe efterfglgende bearbejder i feellesskab.

Arligt afholder @konomisk arbejdsgruppen desuden et made vedrgrende takstberegning samt
egenbetaling med deltagelse fra de 22 syddanske kommuner og Region Syddanmark. Dette
anvendes som forberedelse til kommunernes takstberegning og planlaegges i samarbejde med
Socialsekretariatet.

@konomi

Feelleskommunalt Socialsekretariat blev etableret i foraret 2011, da kommunerne den 3. marts
2011 overtog koordineringsansvaret for det specialiserede socialomrade fra regionerne.

Sekretariatet er bemandet af to medarbejdere og en teamleder, der deles med Faelleskommunalt
Sundhedssekretariat. Sekretariatet har i 2019 veeret bemandet af Camilla Holst Milland og Tove
Ternees. Desuden var Bolette Mery-Ann Andersen ansat fra december 2018 til december 2019
som barselsvikar for Camilla Holst Milland. Pr. 1. juni blev Stinna Kruse Sonnichsen ansat i en
nyoprettet funktion som teamleder for Feelleskommunalt Social- og Sundhedssekretariat (0,5
arsveerk).

Sekretariatet var i 2019 — sammen med Feelleskommunalt Sundhedssekretariat og Sekretariatet
for KKR Syddanmark — placeret pa Haderslev Radhus, da Borgmester H.P. Geil er formand for
Kommunekontaktradet i denne valgperiode.



Faelleskommunalt

Socialsekretariat
Syddanmark

Arsrapport 2019

Feelleskommunalt Socialsekretariat finansieres af kommunerne ud fra en fordelingsnggle baseret
pa indbyggertal (opgjort 1. januar i budgetaret).
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Regnskab 2019, budget 2020 og budgetforsiag 2021 -2023 for Faelleskommunalt socialsekretariat

Lan

Efteruddannelse
Tjenestekorsel

@vrige personale udgifter
Personaleudgifter i alt

Aktiviteter

Seerlige faelleskommunale initiativer:
Sammen om psykiatri

Feelles kompetenceudvikling
Matrikellgse indsatser

Udvikling af psykiatriomradet
Fremskudt funktion

Rejser og repraesentation
Feelleskommunal mgdevirksomhed
Kontorhold, administration mv. a)
Kommunaldirektgrkredsen

Materiale og aktivitetsudgifter i alt

Udgifter til IT
Inventar
Kapacitetsudgifter i alt

Husleje m.m. b)
Grunde og Bygninger i alt

Udgifter i alt

Forventede opsparede midler tidligere 8r
Overfgrsel fra 2018 til 2019 - bogfgring
Overfgrsel fra 2018 til 2019 - afrundet
Overfgrsel fra 2019 til 2020 - bevilget
Kommunebetaling c)
Indtaegter i alt

Opsamlet resultat

Kommunebetaling pr. indbygger c)

Budget 2019

1.130.545
15.442
41.180

0
1.187.167

478.985

350.000
350.000
150.000

0

0

257.373
205.898

0
1.792.256

51.475
28.729
80.204

51.200
51.200

3.110.827

-1.321.667

-2.000.000
-3.321.667

-210.840

Regnskab 2019

1.139.810
0

30.940
3.665
1.174.415

0

o O o

0

12.712
165.174
550.512
0
728.398

51.714
0
51.714

62.500
62.500

2.017.027

-3.606.294

-2.000.002

-5.606.296

-3.589.269

Budget 2020

(godkendt)
1.611.160
25.000
45.000
1.681.160

480.000

150.000

300.000
210.000

0
1.140.000

5.000
30.000
35.000

51.200
51.200

2.907.360

-3.589.269
-2.000.000
-5.589.269
-2.681.909

1,6

Budget 2021-forslag

2020 LP
1.520.000
25.000
45.000
1.590.000
200.000

400.000

150.000

300.000
210.000
100.000
1.360.000

5.000
30.000
35.000

62.500
62.500

3.047.500
-2.681.909

-2.000.000
-4.681.909

-1.634.409

1,6

a) regnskabet for 2019 indeholder udgiften til UC Syddanmark i forbindelse med udvikling af materiale i 2018 og vedligehold i 2019 i alt kr. 339.246

b) Husleje m.m. daekker over udgifterne i forbindelse med benyttelse af lokaler, el, vand, varme, kontorhold m.m. jfr. indgaet aftale

Budget 2022-forslag
2020 LP

1.520.000
25.000
45.000

1.590.000
280.000

200.000

300.000
210.000
100.000
1.090.000

5.000
30.000
35.000

62.500
62.500

2.777.500
-1.634.409

-2.777.500
-4.411.909

-1.634.409

2,3

Budget 2023-forslag
2020 LP

1.520.000

25.000

45.000

1.590.000

480.000

300.000
210.000
100.000
1.090.000

5.000
30.000
35.000

62.500
62.500

2.777.500
-1.634.409

-2.777.500
-4.411.909

-1.634.409

2,3

c) Kommunebetaling pr. borger i budget 2020 og 2021 og frem er baseret pa befolkningstal 1. kvartal 2020 (befolkning: 1.223.105) (kilde: Danmarks statistik). Pa grund af det forholdsvis store oparbejdede overskud fra
tidligere ar, er kommunebetalingen i 2019, 2020 og 2021 sat til i alt 2. mio. kr., hvilket er lavere end de budgetterede udgifter.

d) Posten indeholder i budget 2020 400.000 kr til initiativet Sammen om psykiatri

e) Der blev pr. 1. juni ansat en teamleder, hvor Ignudgift mm. deles 50/50 med Feelleskommunalt sundshedssekretariatet. Sekretariatet bestar derudover af 2 konsulenter
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Arsrapport 2019
Felleskommunalt Sundhedssekretariat
Kommunerne har et sarligt kendskab til borgernes liv, og dermed har
kommunerne ogsa en central rolle i at varetage borgernes interesser i
sundhedssamarbejde mellem regionen, almen praksis og de 22 syddanske
FALLESKOMMUNALT
kommuner. Denne opgave bidrager Felleskommunalt Sundhedssekretariat SUNDHEDSSEKRETARIAT

til at Igfte.

Faelleskommunalt Sundhedssekretariats hovedopgave er at understgtte
Sundhedsstrategisk Forums arbejde med at sikre, at kommunernes interes-
ser bliver varetaget i sundhedssamarbejdet med Region Syddanmark og
Praktiserende Laegers Organisation. Det ggres blandt andet ved at formule-
re faelleskommunale holdninger pa sundhedsomradet og ved at sikre kom-

munikation og vidensdeling mellem kommunerne.

Faelleskommunalt Sundhedssekretariat har i 2019 veeret med til at faerdig-
gore Sundhedsaftalen 2019-2023 og udarbejde Praksisplan for almen prak-
sis 2020-2023. Tilsammen indeholder de to aftaler konkrete mal opstillet af
Region Syddanmark, kommunerne i Syddanmark og almen praksis i Syd-
danmark. Malene reprasenterer det, der skal arbejdes hen imod for at

sikre sundheden for borgerne i regionen gennem tvaersektorielt arbejde.

Foruden de stgrre udviklingsopgaver i 2019 har sekretaritatet ogsa lgftet de
Ilpbende driftsopgaver, hvilket indebzerer udarbejdelsen af sagsfremstillin-
ger til mere end 30 dagsordener, der fordeler sig ud pa syv forskellige mg-
defora. Her udover kommer et stgrre antal skrivelser og notater vedrgren-
de feelleskommunale og tvaersektorielle sager samt generel faglig bistand til

kommunerne, nar der er opstaet et behov for dette.
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Sekretariatet har Igbende kontakt med medarbejdere — direktgrer, fagche- Side 2 af 6
fer, stabs- og fagmedarbejdere — hos de 22 syddanske kommuner. Endvide-

re udvikles og vedligeholdes et bredt samarbejdsnetvaerk til afdelinger og

medarbejdere i Region Syddanmark og gvrige samarbejdspartnere (eksem-

pelvis KL, Faelleskommunalt Socialsekretariat og de faelleskommunale sund-

hedssekretariater i andre dele af Danmark). Faelleskommunalt Sundhedsse-

kretariat deler kontor med Faelleskommunalt Socialsekretariat og KKR Syd-

danmark, og samarbejdet mellem Faelleskommunalt Sundhedssekretariat

og de to fgrnaevnte sekretariater er derfor teet.

De stgrste resultater fra 2019

Nedenfor fremgar sekretariatets tre stgrste resultater fra 2019.

Sundhedsaftalen 2019-2023

Sundhedsaftalen 2019-2023 og det administrative tillaeg hertil er godkendt i
Sundhedskoordinationsudvalget den 26. juni 2019. Sekretariatet har derfor
i ferste halvdel af 2019 som en af de st@rste opgaver arbejdet med at kom-
me i mal med Sundhedssaftalen 2019-2013 og det administrative tillaeg
hertil. Det har isaer vaeret arbejdet med at lave en god administrativ organi-
sering, der kan understgtte arbejder med udvikling og implementering af

indsatserne i Sundhedsaftalen.

| anden halvdel af 2019 har sekretariatets opgaver iseer drejet sig om at
etablere fglge- og kompetencegrupper, som skal arbejde med Sundhedsaf-
talens indsatser. Desuden har sekretariatet anvendt meget tid pa at intro-
ducere nye medlemmer til arbejder, herunder planlagning af et Kick off for

Sundhedsaftalen, som blev afholdt primo 2020.

Praksisplan 2020-2023

| Igbet af 2019 har sekretariatet spillet ind til udarbejdelsen af Praksisplan
for almen praksis 2020-2023. Planen er udarbejdet af Praksisplanudvalget,
som bestar af kommunale og regionale politikere samt repraesentanter for
almen praksis, og da Faelleskommunalt Sundhedssekretariat bade deltager i
og sekretariatsbetjener Praksisplanudvalget, har sekretariatet haft en afgg-
rende rolle i forhold til at sikre, at kommunernes interesser er blevet taget

med ind i udarbejdelsen af Praksisplan for almen praksis 2020-2023.
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Praksisplanen for 2020-2023 spiller ind i Sundhedsaftalen 2019-2023, hvil- Side 3af 6
ket har vaeret en vigtig prioritet for kommunerne, saledes alle tre parter —

almen praksis, regionen og kommunerne — samarbejder om de samme mal.

Praksisplanen bestar desuden af to dele; en politisk indsatsdel og en beskri-

vende kapacitetsdel. Kapacitetsdelen afdaekker lzegedaekningen i alle regio-

nens kommuner, og den er et vigtigt vaerktgj i at sikre, at der fremdadrettet

er leegedaekning for alle kommunens borgere. Der blev i marts 2019 afholdt

et stort opstartsmgde for udarbejdelsen af praksisplanen, hvor repraesen-

tanter fra almen praksis, kommuner og regionen deltog. Sekretariatet var

medarranggrer af dette.

Studietur til London

Den 27.-29 marts 2019 var Sundhedsstrategisk Forum og Socialdirektgrfo-
rum pa studietur til London. Formalet med turen var et feelles fokus pa psy-
kiatrien med oplaeg om eksempelvis simulationstraeing i psykiatrien. Sekre-
tariatet stod her for at planlaegge studieturen i samarbejde med Fzelles-
kommunalt Socialsekretariat og deltog ogsa pa turen, som tovholdere for

de forskellige arrangementer.

Driftsopgaverne for 2019

Foruden udarbejdelsen af de to store aftaler pa sundhedsomradet mellem
regionen, kommunerne og almen praksis Igser sekretariatet ogsa en reekke
Ipbende driftsopgaver. Den stgrste driftsopgave er at sekretariatsbetjene
de kommunale og tveersektorielle sundhedsfora, som de 22 kommuner
sidder med i. | de kommende underafsnit er de mest centrale udvalg, som

sekretariatet betjener, beskrevet.

Foruden sekretariatsbetjening af nedenstaende udvalg har sekretariatet
ogsa haft Igsbende kontakt med de 22 kommuner i Syddanmark, hvor de
ansatte i sekretariatet yder konsulentbistand inden for det faelleskommuna-
le og tvaersektorielle samarbejde pa sundhedsomradet. Dertil kommer |lg-
bende opdatering af hjemmeside, udsendelse af nyheder, udpegninger til
diverse udvalg, styregrupper og arbejdsgrupper samt samarbejde med de

gvrige faelleskommunale sundhedssekretariater.
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Det er sekretariatets hovedopgave at betjene Sundhedsstrategisk Forum og

hermed de 22 syddanske kommuner. | Sundhedsstrategisk Forum sidder

repraesentanter pa chef- eller direktgrniveau fra alle 22 kommuner.

Der afholdes fem arlige mgder. Forummet fungerer med et formandskab til

at foresta den Igbende ledelse og drivkreeft. Formandskabet er valgt for fire

ar ad gangen og bestar af fem mandater. Formandskabet bestod ved ud-

gangen af 2019 af direktgrer fra kommunerne Odense (formand), Esbjerg,

Haderslev og Vejle kommuner. Der afholdes 5-7 arlige mgder i Formand-

skabet.

Det Administrative Kontaktforum

Det Administrative Kontaktforum er det gverste administrative organ pa
det tvaersektorielle sundhedsomrade i Syddanmark og bestar af repraesen-
tanter fra Region Syddanmark, de 22 syddanske kommuner og repraesen-
tanter fra Praktiserende Leaegers Organisation i Syddanmark. Sundhedsstra-
tegisk Forum har besluttet, at kommunerne repraesenteres i Det Admini-
strative Kontaktforum ved Formandskabskommunerne og fglgegruppefor-
mandene. Mgdeforberedelse og beslutninger i Det Administrative Kontakt-
forum er derfor et naturligt omdrejningspunkt for mange af sekretariatets

opgaver. Det Administrative Kontaktforum afholder arligt fem mgder.

Det Administrative Kontaktforum afholdte i 2019 fem mgder. Sekretariatet
indgar sammen med konsulenter fra Regionshuset i Koordinationsgruppen,
som udarbejder en vaesentlig del af sagerne til Det Administrative Kontakt-
forum, og gruppen forestar i faellesskab kvalitetssikring af de gvrige sager

pa dagsordenen.

Sundhedskoordinationsudvalget

Sekretariatet betjener i samarbejde med det syddanske KKR-sekretariat de
fem kommunale medlemmer af Sundhedskoordinationsudvalget i Syddan-
mark. Sundhedskoordinationsudvalget er det politiske tvaersektorielle ud-
valg pa sundhedsomradet. Udvalget bestar af kommunale og regionale poli-
tikere samt repraesentanter for alment praktiserende leeger. De fem kom-
munale medlemmer er udpeget gennem KKR Syddanmark og bestar i inde-
veerende valgperiode af repraesentanter fra Esbjerg (kommunal medfor-

mand), Faaborg-Midtfyn, Aabenraa, Odense og Varde.
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Praksisplanudvalget
Sekretariatet betjener og deltager i samarbejde med det syddanske KKR-
sekretariat pa mgder i Praksisplanudvalget. Udvalget bestar af kommunale
og regionale politikere samt repraesentanter fra almen praksis. Praksisplan-
udvalgets opgave er at udmgnte de dele af sundhedsaftalen, som vedrgrer
almen praksis. Herunder indgar Praksisplanudvalget lokale samarbejdsafta-

ler mellem regionen, almen praksis og PLO.

De fem kommunale medlemmer er udpeget gennem KKR Syddanmark og
bestar i indevaerende valgperiode af repraesentanter fra kommunerne Es-

bjerg, Varde, Aabenraa, Langeland og Vejen.

Samarbejdsudvalget for fysioterapi

Sekretariatet betjener de to kommunale medlemmer af Samarbejdsudval-
get for fysioterapi, som er udpeget af KKR. | denne valgperiode er dette én
repraesentant fra Nordfyns Kommune og én fra Faaborg-Midtfyn Kommune.
Udvalget bestar herudover af to regionale politiske medlemmer og fire re-
praesentanter for de privatpraktiserende fysioterapeuter i Syddanmark.
Udvalget er en del af det paritetiske system, som er de sundhedsomrader,
hvor der er indgaet overenskomster (privatretslige aftaler) mellem det of-
fentlige og de privatpraktiserende sundhedsfaggrupper. Samarbejdsudval-
get afholdt i 2019 fem mgder. Sekretariatet er ansvarlig for at udarbejde de
sager, der har kommunal interesse i udvalget, ligesom sekretariatet udar-

bejder og udsender afggrelser foretaget af udvalget.

Derudover repraesenterer sekretariatet de kommunale interesser i udarbej-
delsen af praksisplanen for fysioterapi og sekretariatet deltager i en ar-
bejdsgruppe, der arligt forestar kontrolstatistik pa den vederlagsfri fysiote-
rapi samt ridefysioterapi. Sekretariatet yder ligeledes konsultation til kom-

munerne i forhold til fysioterapiomradet og samarbejdsudvalget.

@konomi

Fzelleskommunalt Sundhedssekretariat er oprettet pa baggrund af beslut-
ning i KKR Syddanmark i juni 2008. Sekretariatet pabegyndte sit virke 1.
marts 2009. Sekretariatet er bemandet af to medarbejdere og en teamleder

pa halv tid. Sekretariatet var i 2019 — sammen med Faelleskommunalt Soci-



alsekretariat og Sekretariatet for KKR Syddanmark — placeret pa Haderslev
Radhus, da borgmester HP Geil er formand for Kommunekontaktradet i

indevaerende valgperiode.

Sekretariatet har i 2019 vaeret bemandet med Cacilie Lumby fra 1. januar
til 31. marts, herefter Louise Overgaard Nielsen fra 1. august og Christina
Ryborg. Pr. 1. juni blev Stinna Kruse Sonnichsen ansat i en nyoprettet funk-
tion som teamleder for Felleskommunalt Social- og Sundhedssekretariat

(0,5 arsvaerk)

Feelleskommunalt Sundhedssekretariat finansieres af kommunerne ud fra

en fordelingsnggle baseret pa indbyggertal (opgjort 1. januar i budgetaret).

<
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3.7 Arsrapport 2019 og budget 2021 for Falleskommunalt
Sundhedssekretariat



651058 Faelleskommunalt Sundhedssekretariat

Regnskab 2019 og budget 2020 og frem

Budget 2019 Regnskab 2019 Budget 2020 Budget 2021-forslag Budget 2022-forslag Budget 2023-forslag

Godkendt 2020 LP 2020 LP 2020 LP
Lan 1.288.660 1.209.165 1.611.160 1.410.000 1.410.000 1.410.000
Efteruddannelse 47.350 11.095 47.350 47.350 47.350 47.350
Tjenestekgrsel 47.350 42.918 47.350 47.350 47.350 47.350
@vrige personale udgifter 0 23.979
Personaleudgifter i alt 1.383.360 1.287.157 1.705.860 1.504.700 1.504.700 1.504.700
Mgder, rejser og repraesentation 60.000 115.521 10.000 10.000 10.000 10.000
Faelleskommunal mgdevirksomhed 50.000 0 100.000 100.000 100.000 100.000
Pulje til Faelleskommunal medfinansiering 150.000 0 150.000 150.000 150.000 150.000
Kontorhold, administration mv. a) 5.547 90.177 5.547 5.547 5.547 5.547
Materiale og aktivitetsudgifter i alt 265.547 205.698 265.547 265.547 265.547 265.547
Udgifter til IT 7.790 5.120 5.120 5.120 5.120
Drift af hjemmeside 0 37.913 37.913 37.913 37.913
First Agenda 86.655 42.813 43.622 43.622 43.622 43.622
Inventar 0 0 0 0 0 0
Kapacitetsudgifter i alt 86.655 50.603 86.655 86.655 86.655 86.655
Husleje b) 51.200 62.500 51.200 62.500 62.500 62.500
Grunde og Bygningeri alt 51.200 62.500 51.200 62.500 62.500 62.500
Udgifter i alt 1.786.762 1.605.958 2.109.262 1.919.402 1.919.402 1.919.402
Forventede opsparede midler -592.291 -459.651 -327.011
Overfgrsel fra 2019 - bevilget -914.791
Overfgrsel fra 2018 - bogfgrt -768.706
Kommunebetaling c) -1.786.762 -1.752.043 -1.786.762 -1.786.762 -1.786.762 -1.786.762
Indtaegteri alt -1.786.762 -2.520.749 -2.701.553 -2.379.053 -2.246.413 -2.113.773
Opsamlet resultat (1] -914.791 -592.291 -459.651 -327.011 -194.371

Kommunebetaling pr. indbygger i kr C)

a) Integration til Agenda med 21.000 kr. og Hosting aftale med 19.000 kr. er indeholdt i udgifterne
b) Husleje m.m. daekker over udgifterne i forbindelse med benyttelse af lokaler, el, vand, varme, kontorhold m.m.
c) Kommunebetaling pr. borger i budget 2020 og 2021 og frem er baseret pa befolkningstal 1. kvartal 2020 (befolkning:

) (kilde: Danmarks statistik). Indtaegterne svarer til de budgetterede udgifter



	2.2 Socialtilsyn i Syddanmark
	Bilag 1: Socialtilsyn Syd

	3.1 DK2020 – tværkommunal organisering og udpegning til politisk partnerskabsgruppe
	Bilag 1: DK2020 Samarbejdsaftale Syddanmark 17.08.20

	3.2 KKR’s indspil til prioritering af erhvervsfremmemidler, fyrtårnsinitiativer, ny politisk rammeaftale og landsdækkende klynger
	Bilag 1: Brev til erhvervsministeren og uddannelses- og forskningsministeren

	3.3 Styrkelse af Sundhedskoordinationsudvalget
	Bilag 1: Organiseringen af det tværkommunale og tværsektorielle sundhedssamarbejde
	Bilag 2: Organisering af sundhedssamarbejdet i Syddanmark

	3.4 Godkendelse af Rammeaftale 2021-2022 for det specialiserede social- og specialundervisningsområde
	Bilag 1: Rammeaftale 2021-2022
	Bilag 2: Bilagssamling til Rammeaftale 2021-2022
	Bilag 3: Bemærkninger til bilag vedr. lukning af tilbud

	3.5 Tre centrale udmeldinger (National Koordination)
	Bilag 1: CU Udsatte gravide kvinder med et skadeligt rusmiddelforbrug
	Bilag 2: CU Udviklingshæmmede borgere med dom
	Bilag 3: CU Borgere med svære spiseforstyrrelser
	Bilag 4: Henvendelse til Socialstyrelsen om CU for udsatte gravide
	Bilag 5: Svar på henvendelse om CU for udsatte gravide

	3.6 Årsrapport og regnskab for 2019 og budget 2021 for Fælleskommunalt Socialsekretariat
	Bilag 1: Årsrapport 2019 - fælleskommunalt socialsekretariat
	Bilag 2: Regnskab 2019 og budgetforslag 2021 med overslagsår

	3.7 Årsrapport 2019 og budget 2021 for Fælleskommunalt Sundhedssekretariat
	Bilag 1: Årsrapport 2019 Fælleskommunalt Sundhedssekretariat
	Bilag 2: Regnskab 2019 Budget 2020 Fælleskommunalt Sundhedssekretariat


