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Punkt 1: Godkendelse af dagsorden, referat og konstatering af fraværende
medlemmer

27.69.48-1-22

Beslutning

Afbud:

Maria Simonsen - Stine Nørregaard deltog som suppleant.

Annette Mosegaard.

Henrik Engedahl – Mikael Bak Würtz deltog som suppleant.

Birgit Ravn - Tina Ostersen deltog som suppleant.

Referat:

Godkendt.

Dagsorden:

Godkendt.

Behandlingsforløb

Tidligere udvalgsbeslutninger

Indstilling

Formanden indstiller, at

Handicaprådet godkender referatet af den 5. september 2022.
Handicaprådet godkender dagsorden.
Handicaprådet konstaterer fraværende medlemmer.

Sagsfremstilling

Budgetmæssige konsekvenser



Punkt 2: Besøg af Sif Holst

27.69.48-1-22

Beslutning

Oplæg ved Sif Holst, næstformand for Danske Handicaporganisationer (DH).

Oplægget er vedhæftet som bilag.

Der blev henvist til hjemmesiden https://www.irfa.dk/ hvor kommuner kan få viden om handicapvenlige idrætsfaciliteter.

Maria Simonsen, Birgit Ravn, Annette Mosegaard og Henrik Engedahl deltog ikke i sagens behandling på grund af afbud.

Tina Ostersen, Stine Nørregaard og Mikael Bak Würtz deltog som suppleanter.

Behandlingsforløb

Tidligere udvalgsbeslutninger

Indstilling

Formanden indstiller, at

Handicaprådet tager orienteringen til efterretning.

Sagsfremstilling

Besøg af Sif Holst, næstformand for Danske Handicaporganisationer (DH) under overskriften - Danske
Handicaporganisationers arbejde med viden, muligheder og samarbejde.?

Budgetmæssige konsekvenser

Bilag

Oplæg Ikast-Brande 031022.pptx

https://www.irfa.dk/


Punkt 3: Godkendelse af samarbejdsaftale om voksne med erhvervet
hjerneskade

85.02.00-A00-14-20

Beslutning

Handicaprådet bakker op om samarbejdsaftalen.

Maria Simonsen, Birgit Ravn, Annette Mosegaard og Henrik Engedahl deltog ikke i sagens behandling på grund af afbud.

Tina Ostersen, Stine Nørregaard og Mikael Bak Würtz deltog som suppleanter.

Behandlingsforløb

Arbejdsmarkeds-, Psykiatri- og Handicapudvalget 28. september 2022

Sundheds- og Ældreudvalget 28. september 2022

Handicaprådet 3. oktober 2022

Økonomi- og Planudvalget 4. oktober 2022
Byrådet 10. oktober 2022

Tidligere udvalgsbeslutninger

Indstilling

Kommunaldirektøren indstiller, at

Handicaprådet kommenterer på samarbejdsaftalen.

Sagsfremstilling

Samarbejdsaftale om voksne med erhvervet hjerneskade beskriver, hvordan hospitaler, kommuner og praktiserende læger
samarbejder med og om borgere med erhvervet hjerneskade og deres pårørende. Samarbejdsaftalen skal sikre en
sammenhængende indsats på tværs af sektorerne og sikre, at borgerne tilbydes genoptræning/rehabilitering, som tager
udgangspunkt i deres behov. Det er centralt for samarbejdsaftalen, at borgerne og de pårørende inddrages i
tilrettelæggelsen af forløbene og får den rette behandling på det rette tidspunkt.

Samarbejdsaftalen har fokus på gode udskrivelsesforløb:

hvor den nødvendige information om borgernes genoptrænings-/rehabiliteringsbehov deles mellem hospitalet og
kommunen således, at kommunen kan tilrettelægge borgerens forløb efter udskrivelse
hvor rettidig kommunikation sikrer kommunen mulighed for at planlægge hjemtagningen af borgeren. Dette er især
relevant, når borgerne udskrives fra Regionshospitalet Hammel Neurocenter, fordi der her er tale om borgere, der
som regel skal have en omfattende indsats i kommunen, når de kommer hjem.

Vedlagte udkast til samarbejdsaftale omfatter voksne (fra 18 år), som har en erhvervet hjerneskade, og som har behov for
genoptræning eller rehabilitering som følge af hjerneskaden.

Samarbejdsaftalen erstatter den tidligere samarbejdsaftale ("Sundhedsaftale om voksne med erhvervet hjerneskade")
indgået i 2011.



Økonomi

Samarbejdsaftalen beskriver først og fremmest, hvordan det tværsektorielle samarbejde skal forløbe, hvilket ikke har
økonomiske konsekvenser for kommunerne og hospitalerne. Hvis der som led i implementeringen af aftalen udvikles nye
initiativer på tværs af sektorerne, som har økonomiske konsekvenser, skal det behandles i Sundhedsstyregruppen og/eller
DASSOS og evt. også politisk.

Den videre proces

Samarbejdsaftalen blev godkendt af Sundhedssamarbejdsudvalget den 10. august og skal nu godkendes politisk i
kommunerne og i Regionsrådet. Under forudsætning af politisk godkendelse af samarbejdsaftalen om voksne med
erhvervet hjerneskade træder den i kraft 1. januar 2023. Den konkrete implementering foregår i sundhedsklyngerne.

Budgetmæssige konsekvenser

Ingen

Bilag

Samarbejdsaftale om voksne med erhvervet hjerneskade til godkendelse



Punkt 4: Puljebevilling søskendekursus (E)

27.00.00-A00-26-22

Beslutning

Anton præsenterede kort den nyeste information om søskendekurset. Holdene er fyldt op og de er spændte på resultaterne,
når det første hold er afviklet.

Handicaprådet tog orienteringen til efterretning, og ønsker orientering om evaluering/forløb af indsatsen, når der er samlet
erfaring herfra.

Maria Simonsen, Birgit Ravn, Annette Mosegaard og Henrik Engedahl deltog ikke i sagens behandling på grund af afbud.

Tina Ostersen, Stine Nørregaard og Mikael Bak Würtz deltog som suppleanter.

Behandlingsforløb

Børne-, Kultur og Fritidsudvalget 31. august 2022

Økonomi og Planudvalget 6. september 2022

Byrådet 12. september 2022

Handicaprådet 3. oktober 2022

Tidligere udvalgsbeslutninger

Beslutning fra Børne-, Kultur- og Fritidsudvalget, 31. august 2022, pkt. 10:

Anbefales.

Beslutning fra Økonomi og Planudvalget, 6. september 2022, pkt. 34:

Anbefales.

Beslutning fra Byrådet, 12. september 2022, pkt. 32:

Godkendt.

Indstilling

Vicekommunaldirektøren indstiller, at

Handicaprådet orienteres.

Sagsfremstilling

Socialstyrelsen har i 2022 udbudt "Ansøgningspulje til mestringsindsats til søskende med handicap". Puljens formål er at
afprøve en indsats til søskende til børn med handicap. Socialstyrelsen har valgt, at det er indsatsen "SIBS", som skal
afprøves i Danmark. SIBS er karakteriseret som en lovende indsats, og har tidligere været afprøvet i Norge.



VIVE er tilknyttet med henblik på at forske i effekten af SIBS i en dansk kontekst.

SIBS er en forkortelse for "siblings". SIBS er en mestringsindsats for søskende til børn med handicap som er mellem 8 og
16 år, og som ikke selv har et handicap. Søskende deltager sammen med en forældre, og målet er, at de sammen får nye
redskaber til at tale om - og mestre - det særlige vilkår det er, at have en søskende med et handicap. Det er således en
familieintervention.

Formålet med SIBS, jf. Socialstyrelsens hjemmeside: Hovedformålet med indsatsen er, at søskende til børn med handicap
oplever en bedring i deres mentale helbred igennem bedre at kunne håndtere og kommunikere deres følelser.
Interventionens underformål er derfor at arbejde med at styrke forældre/søskende-kommunikationen. Derved opnår
forældrene mulighed for at kunne yde oplysende og følelsesmæssig støtte i familien - og derigennem også sikre en sund
udvikling hos deres børn uden handicap.

Ikast-Brande Kommune har ansøgt puljen om 833.185 kr. til at uddanne medarbejdere i SIBS, afvikle mindst 10
søskendekurser i alt i 2022, 2023 og 2024 - samt til deltagelse i forskning. Ikast-Brande Kommune har fået bevilget
833.185 kr. fra Socialstyrelsen til projektet.

Budgetmæssige konsekvenser

Der tilføres kassen - 833.185 kr.

Der gives tillægsbevilling på 833.185 kr. til Børne- og Familieområdet til at gennemføres projektet om SIBS
søskendekursus.



Punkt 5: Ledelsesinformationsrapport 2022

00.30.00-S00-22-18

Beslutning

Ulla orienterede indledningsvist om ledelsesinformationsrapporten for 2021.

Ulla orienterede om hovedpunkterne i rapporten. Drøftelse af Psykiatri- og Handicaps økonomi, samt indekstallene.

Handicaprådet gav udtryk for, at det var meget brugbart med forklaring af sammenhæng bag tallene. Det gav et godt
overblik over Psykiatri og Handicaps økonomi og indekstal.

Det blev pointeret, at forkortelser i slides/tekst bør fjernes.

Ullas oplæg er vedhæftet i bilag.

Maria Simonsen, Birgit Ravn, Annette Mosegaard og Henrik Engedahl deltog ikke i sagens behandling på grund af afbud.

Tina Ostersen, Stine Nørregaard og Mikael Bak Würtz deltog som suppleanter.

Behandlingsforløb

Tidligere udvalgsbeslutninger

Indstilling

Psykiatri- og Handicapchefen indstiller, at

der orienteres om ledelsesinformationsrapporten 2022.

Sagsfremstilling

Der udarbejdes årligt en rapport med vigtige nøgletal for Psykiatri- og Handicapafdelingen (se bilag). Oplysningerne kan
være nyttige for Arbejdsmarkeds-, Psykiatri- og Handicapudvalget, SektorMED og Handicaprådet i forbindelse med f.eks.
beslutningsprocesser.

I nedenstående uddybes, hvilke nøgletal der er udvalgt, og det eksemplificeres hvad nøgletallene kan bruges til.

Årsrapporten indeholder en oversigt over den samlede økonomi for området, og er herefter inddelt i 3 dele:

Myndighed
Udfører
Center for Rusmiddelbehandling

Nøgletal for myndighed



Det kan være relevant for Arbejdsmarkeds-, Psykiatri- og Handicapudvalget, SektorMED og Handicaprådet med et
uddybende kendskab til nøgletal på myndighedsområdet, herunder udviklingen over tid, i forhold til fremtidig prioritering
og nye indsatser.

I denne del er udvalgt følgende nøgletal:

Udvikling i driftsudgifter
Udvikling i antal borgere, der bevilges hjælp
Gennemsnitlig udgift pr. borger, der tildeles hjælp
Gennemsnitlig udgift til de 10 Ikast-Brande borgere med højest støttebehov
Fordeling af målgrupper på køb af botilbud
Antal borgere, der er bevilget ydelser for over 1 mio. kr. af Myndighed.

Dernæst følger tal, der viser Myndigheds køb af botilbud, dagtilbud og bostøtte. Her viser tallene, hvor mange kroner
Myndighed bruger på køb af botilbud og dagtilbud og bostøtte, herunder inden for og uden for kommunen. Videre
fremgår antal borgere i botilbud, dagtilbud og bostøtte, gennemsnitlige udgifter pr. borger i botilbud og dagtilbud, hvilket
forsørgelsesgrundlag borgere i botilbud har, samt udviklingen i køb internt i kommunen og eksternt. Ligeledes fremgår
udviklingen i tilgangen til bostøtte i Socialpsykiatrien og på Voksne Udviklingshæmmede området, samt et overblik over
antal afsluttede borgere og hvor længe disse har været indskrevet. I 2021 er ligeledes tilføjet nøgletal for BPA-ordningen.
Herunder udvikling i antal borgere i ordningen og udgiften hertil.

Nøgletal for udførere

Anden del af årsrapporten vedrører udførere. Dette gælder botilbud, dagtilbud, Startboligerne, STU og Garland.
Overordnet er medtaget oversigter, der viser udviklingen i anvendelsen af differentierede takster på botilbuddene samt
antal indskrivninger pr. ydelsespakke i 2021 kontra 2013. Dernæst følger opgørelse over kønsfordeling og aldersfordeling
for borgere i kommunens botilbud, samt hvilke kommuner, der køber botilbudspladser. Desuden er medtaget en graf, der
viser udviklingen i den gennemsnitlige udgift til de 10 borgere med højeste støttebehov på botilbud i kommunen.
Ligeledes er medtaget en oversigt over hvilke tilbud der har venteliste, samt udviklingen i ventelisten til botilbud.

Derefter følger en oversigt for hvert botilbud/bofællesskab, hvor følgende nøgletal er udvalgt:

Regnskab sammenlignet med budget
Udvikling i årsresultat
Udvikling i belægning
Hvilke kommuner, der køberpladserne på tilbuddet
Aldersfordeling på botilbudspladser.
For Socialpsykiatrien fremgår herudover en oversigt over antal borgere, der har afsluttet støtten i Socialpsykiatrien,
samt hvor længe, afsluttede borgere har været indskrevet.

Derefter følger en oversigt for dagtilbud VUH, Startboligerne, STU og Garland. Heri er samme oplysninger som for
botilbuddene samt følgende yderligere oplysninger:

Hvilke paragraffer der sælges efter (Garland)
Aktiviteter efter afsluttet STU

Nøgletallene kan være vigtige at kende i forhold i til at se, om der er sammenhæng mellem tilbuddets budget og regnskab.
Hvordan aldersfordelingen er på tilbuddet, udvikling i belægning, samt hvem der køber pladserne er relevant, når der
drøftes fremtidig udnyttelse af kapaciteten/pladserne og nye indsatser.



I forhold til tallene i årsrapporten skal man have for øje, at det er det korrigerede budget, der er medtaget. Det korrigerede
budget er det oprindelige budget tillagt de tillægsbevillinger og eventuelle omplaceringer, der har været det enkelte år.
Ligeledes er tallene for budget og regnskab dækkende for hele tilbuddet. Det vil sige, at for de tilbud, der også har et
aktivitetscenter tilknyttet, er budgettet til dette indeholdt i de fremviste tal.

Nøgletal for Center for Rusmiddelbehandling

Ligesom for myndigheds– og udførerområdet, er det relevant for Arbejdsmarkeds-, Psykiatri- og Handicapudvalget,
SektorMED og Handicaprådet at kende nøgletal for Center for Rusmiddelbehandling i forhold til at danne sig et overblik
over udviklingen på dette område, herunder fremtidig prioritering og indsatser. Tallene er primært opdelt for hhv.
alkoholbehandling, stofbehandling og substitutionsbehandling.

Følgende nøgletal er udvalgt:

Regnskab sammenlignet med budget og udvikling i årsresultater
Udvikling i antal borgere i behandling
Antal borgere i behandling
Antal borgere i behandling fordelt på alder
Antal borgere i behandling fordelt på køn
Antal ny indskrevne og udskrevne borgere pr. år
Antal udskrevne borgere
Behandlingsvarighed for borgere, der er udskrevet i 2021
Andelen af borgere, der efter endt behandling vender tilbage til hhv. alkoholbehandling eller stofbehandling inden
12 måneder.
Antal borgere i døgnbehandling
Udvikling i udgifter til døgnbehandling.

Derefter følger nøgletal for forsorgshjem.

Til sidst er nøgletal for personale.

Regnskab sammenlignet med budget.

Udvikling i årsresultat.

Bilag:

Årsrapport 2021 - endelig version

Budgetmæssige konsekvenser

Ingen.

Bilag

Årsrapport 2021 - Endelig version

Oplæg ledelsesinformation 2022.pdf



Punkt 6: Socialkompas

81.50.00-A00-2-22

Beslutning

Ulla orienterede indledningsvist om socialkompas, som skal behandles af Byrådet den 10. oktober 2022

Socialkompas er kort fortalt en webbaseret portal med en samlet oversigt over alle ikke-visiterede sociale tilbud på tværs
af kommunen.

Idéen kommer fra Psykiatri- og Handicapafdelingen, og portalen er igangsat og testet i Aarhus Kommune. Forslaget
indebærer, at Frivilligcentret skal drive portalen, men at kommunen har en aktiv rolle i at gøre portal synlig, anvende den
når man beslutter indsatser for borgerne i forløb, mv.

Der var en god drøftelse og generel opbakning til idéen, der er sendt i Byrådet fra Arbejdsmarkeds-, Psykiatri- og
Handicapudvalget og som forventes finansieret i de første driftsår af § 18-midler.

Drøftelse om vigtigheden i, at socialkompas bliver synliggjort – måske allerede fra folkeskolen.

DH udtrykker stor tilfredshed omkring portalen, og ønsker det tydeliggjort når aktiviteter har relevans for borgere med
funktionsnedsættelse, psykisk eller fysisk handicap, og at tilgængelighed bliver tænkt ind i portalen som en naturlig del af
kommunikationen og input til den.

DH vil blive involveret, når projektet foldes ud.

Maria Simonsen, Birgit Ravn, Annette Mosegaard og Henrik Engedahl deltog ikke i sagens behandling på grund af afbud.

Tina Ostersen, Stine Nørregaard og Mikael Bak Würtz deltog som suppleanter.

Behandlingsforløb

Arbejdsmarkeds-, Psykiatri- og Handicapudvalget 28. september 2022

Handicaprådet 3. oktober 2022

Økonomi- og Planudvalget 4. oktober 2022

Byrådet 10. oktober 2022

Tidligere udvalgsbeslutninger

Indstilling

Vicekommunaldirektøren indstiller, at



Handicaprådet orienteres om Socialkompas.

Sagsfremstilling

Baggrund

Socialkompas.dk er en national version af den aarhusianske udgave Socialkompasset.dk, der oprindeligt er udviklet i et
tæt samarbejde mellem Frivilligcenter Aarhus og Aarhus Kommune. Aarhus Kommune lancerede Socialkompasset i juni
2021 og har i dag knap 600 tilbud på portalen, oprettet af 300 organisationer og foreninger og næsten 9000 brugere, som
stiger løbende. På baggrund af de markante positive erfaringer fra Aarhus, har Socialministeriet tildelt midler til, at
Socialkompas kan udbredes nationalt mellem 2022-2026. Frivilligcentre & Selvhjælp Danmark (FriSe) står i spidsen for
dette arbejde.

Som et led i Psykiatri- og Handicapafdelingens ambitioner om øget samskabelse med civilsamfundet, har afdelingen i
samarbejde med Frivilligcenter Ikast-Brande etableret en tværgående arbejdsgruppe for Socialkompas. Denne gruppe har
haft til opgave at undersøge relevans, potentialer og gevinster ved at få et Socialkompas til Ikast-Brande Kommune.
Arbejdsgruppen består af repræsentanter for Frivilligcenter Ikast-Brande; Erhverv- og Fritid; Sundhed- & Ældre samt
Psykiatri og Handicap. Arbejdsgruppen ser et stort potentiale i at få Socialkompas til Ikast-Brande Kommune. Derfor har
gruppen tilkendegivet interesse for at være med i første runde af den nationale udrulning i efteråret 2022; under
forudsætning af, at byrådet bakker op om dette. FriSe har ’godkendt’ denne interessetilkendegivelse, der dog ikke
forpligter Ikast-Brande Kommune.

Om Socialkompas og målgrupper

Socialkompas er en digital søgeportal, der samler alle ikke-visiterede/åbne aktivitetsmuligheder udbudt af aktører i både
frivilligt og kommunalt regi. Socialkompas er socialt – i ordets bredeste forstand – og kan indeholde alt fra idræts- til
behandlingstilbud.

Portalen henvender sig til flere målgrupper; dels borgere og pårørende, der søger støtte, aktiviteter eller fællesskaber, men
også til foreninger, uddannelsesinstitutioner eller kommunale medarbejdere og andre fagfolk, som har brug for at henvise
borgere til støtte, aktiviteter og fællesskaber eller finde relevante samarbejdspartnere.

Således giver portalen alle borgere, pårørende, medarbejdere, foreninger og andre aktører hurtig og let adgang til et
komplet, opdateret overblik over alle tilbud i kommunen. Desuden kan portalen anvendes til at finde relevante
samarbejdspartnere på tværs af områder og sektorer, og er således et væsentligt værktøj ift. at understøtte samarbejde og
samskabelse mellem borgere, foreninger og kommunale tilbud.

Funktionaliteter

Den tekniske løsning er udviklet med fokus på at være brugervenlig og driftssikker. Portalen har et integreret
feedbackmodul, som giver indblik i brugerbehovene, idet brugere af Socialkompas har mulighed for at indikere behov for
tilbud, som ikke allerede eksisterer. Socialkompas kan tilgås fra computer, smartphone og tablet. Oplysninger på portalen
er autogenereret, idet tilbudsudbyderne selv er ansvarlige for at oprette og opdatere oplysningerne. Disse oplysninger
kvalitetssikres af en medarbejder.

Relevans, potentialer og gevinster for kommune og civilsamfund i Ikast-Brande

Nedenstående er baseret på arbejdsgruppens afdækning af, hvad og hvem Socialkompasset kan tilføre værdi.
Arbejdsgruppen har kontaktet bredt ud i kommunale afdelinger, foreninger og uddannelsesinstitutioner. Samtlige
sparringspartnere bekræfter, at de ser et stort potentiale i Socialkompas.

Understøttelse af Ikast-Brande Kommunes strategier



Socialkompas i Ikast-Brande Kommune kan være et led i at få endnu flere medarbejdere i kommunen til at indtænke
civilsamfund og kommunens tilbud i en fælles løsning for borgerne. Således har portalen potentiale til at understøtte
realiseringen af Ikast-Brande Kommunes Strategi for Sammenhæng på Tværs samt Ikast Brande Kommunes pejlemærker
om ”Sund hele vejen” og ”Liv i hele Kommunen”, idet portalen bl.a. kan være et værktøj i formidling og udvikling af
lokale initiativer, som kan styrke lokale fællesskaber og fx sætte fokus på motion og kost.

Relevans for kommunale medarbejdere

De senere år har Frivilligcenter Ikast-Brande oplevet øget efterspørgsel fra kommunale medarbejdere på tværs af
kommunens områder, som savner redskaber, der kan skabe overblik og styrke mulighederne for brobygning fra
kommunale tilbud til civilsamfundet. Socialkompas hjælper frontmedarbejdere på tværs af kommunens områder med at
identificere og henvise borgere til mere relevante tilbud, hurtigere og lettere.

Portalen kan være med til at formidle relevante tidlige indsatser, hvilket giver grund til at forvente, at værktøjet i nogle
tilfælde kan være med til at forebygge behovet for mere indgribende indsatser. Det formodes, at dette på sigt kan føre til
et lavere træk på de visiterede ydelser.

Relevans for foreningslivet og uddannelsesinstitutioner

Et Socialkompas kan være et attraktivt værktøj for det brede foreningsliv og frivillighed i Ikast-Brande Kommune. Det
skaber mulighed for hurtig og let formidling af foreningernes mange tilbud og aktiviteter, uanset foreningens størrelse.
Desuden fremmer et Socialkompas muligheden for at finde samarbejdspartnere, som er aktive omkring samme ’emne’ og
’aktivitetstype’. Endelig finder undervisere på Ikast-Brande Gymnasium Socialkompas relevant, da de bl.a. vil kunne
bruge portalen som et værktøj i deres dialog med eleverne og i samarbejdet med det lokale foreningsliv.

Effektivitet i ressourceanvendelsen

Et Socialkompas kan sikre færre overlap i aktiviteter til samme målgruppe – både internt i kommunen samt på tværs af
kommune og civilsamfund. Samtidig kan portalen være med til at identificere "huller" i udbuddet af aktiviteter og tilbud.

Endvidere kan portalen bidrage til øget effektivitet, når medarbejdere skal finde relevante tilbud. Erfaringerne fra Aarhus
er, at der med Socialkompas spares mange ressourcer på at holde lokale oversigter og lister opdateret.

Oplæg til organisering

Ifølge FriSe er det afgørende, at implementeringen af Socialkompas er et fælles projekt mellem lokal aktør
(Frivilligcentret) og kommune, og at kommunen er villig til at støtte økonomisk og lægge tid i udbredelse af portalen.
Derfor skal der afsættes ressourcer både til en opstart/implementering samt til efterfølgende drift/vedligeholdelse af
portalen.

På baggrund af FriSes opfordring lægger arbejdsgruppen op til, at en evt. implementering og drift af Socialkompas i Ikast-
Brande foregår i et tæt samarbejde mellem Frivilligcenter Ikast-Brande og kommunen på tværs af områderne.
Arbejdsgruppen anbefaler, at et Socialkompas i Ikast-Brande drives af Frivilligcenter Ikast-Brande med et stærkt
bagvedliggende samarbejde på tværs af kommunens områder, med arbejdsgruppens medlemmer som ambassadører for de
enkelte områder i kommunen. Det bør overvejes at udpege en ’kommunal tovholder’, som har den primære kontakt med
Frivilligcenteret.

Økonomi og ressourcer

Opstart/implementering:

Socialkompas (som færdigudviklet, teknisk løsning) stilles gratis til rådighed. Udvikling og hosting af portalen er betalt af
FriSe med midler fra Socialstyrelsen.



Frise har en projektpulje fra år 2022-2026, som giver et engangsbeløb til én lokal aktør pr. kommune på 20.000 kr. til at
understøtte igangsættelsen.

Kommunen eller Frivilligcentret skal sørge for den lokale implementering og drift og portalen; dvs. de timer/lønkroner
som det vil tage at få kommunens ikke-visiterede aktivitetstilbud samt foreningers tilbud lagt på portalen, holde dem
opdateret, udbredelse af kendskab lokalt både blandt borgere, foreninger og kommunens medarbejdere. Således er de
lokale ambitioner for portalen afgørende for ressourceforbruget. Socialkompas kan kun skabe værdi, hvis den
implementeres vellykket; det vil sige, at portalen bredt repræsenterer sociale aktivitetstilbud i hele Ikast-Brande, som
løbende holdes opdateret, samt at borgere, medarbejdere og foreninger er fortrolige med portalen og kan se meningen med
at bruge denne.

Drift, når portalen er implementeret:

Når portalen er implementeret, skal den løbende opdateres med informationer om tilbud; en lille, men fast arbejdsindsats,
som kræver en mindre økonomisk forpligtelse til det løbende engagement i Socialkompas. Tre gange årligt skal
foreningerne opdatere deres tilbud, hvor Frivilligcentret efterfølgende står for kvalificering og godkendelse. Det totale
antal medarbejdertimer, som må afsættes til vedligehold og opdatering af Socialkompas, afhænger af lokalt
ambitionsniveau - og antal udbudte tilbud. FriSe estimerer, at Frivilligcentret kan forvente at bruge 4-8 timer ugentlig på
fyldestgørende opdatering af data.

Forslag til økonomi til opstart og drift i nedenstående oversigt.

Finansiering

Frivilligcentret har søgt midler til opstart/implementering af Socialkompas samt drift de første to år via §18 puljen. Der
afventes aktuelt svar på denne ansøgning.

Siden 2019 er der ophobet midler i §18 puljen, bl.a. pga. covid-19 og de restriktioner det medførte. På baggrund af de
uforbrugte midler har Frivilligcentret og §18 udvalget drøftet muligheder for anvendelse af de overskydende midler og
lavet seks anbefalinger til, hvad de overskydende midler kan anvendes til, herunder bl.a. Socialkompas.
Anbefalingerne er drøftet på dialogmøde mellem Sundheds- og Ældreudvalget og de frivillige foreninger d. 30. maj 2022,
hvor der generelt var opbakning til de fremlagte anbefalinger, herunder særligt ønske om Socialkompas Ikast-Brande. D.
31. august 2022 har Sundheds- og Ældreudvalget taget endelig stilling til disponering af de uforbrugte midler i §18
puljen. Udvalget har besluttet, at de overførte midler fastholdes til formålet, og at der afventes ansøgninger fra en eller
flere af de fremkomne forslag/anbefalinger.



På den lange bane skal indsatsen evalueres og evt. medfinansieres af områderne, såfremt de måtte finde det relevant.

Budgetmæssige konsekvenser

se ovenfor.



Punkt 7: Status på projekt Profugo – hjemløseindsats i samarbejde med Den
Sociale Investeringsfond

85.02.00-A00-29-20

Beslutning

Ulla orienterede om projekt Profugo.

Projektet er sat i gang. De første 4 borgere er i aktive forløb.

Målgruppen for projekt Profugo er borgere hvor det vurderes, at de kan hjælpes inden for et tidsperspektiv på 9 måneder.

Der var en drøftelse af projektet og dets høje relevans, særligt i tider med stigende priser, flere udsætningstruede og
lignende.

Handicaprådet tog orienteringen til efterretning.

Maria Simonsen, Birgit Ravn, Annette Mosegaard og Henrik Engedahl deltog ikke i sagens behandling på grund af afbud.

Tina Ostersen, Stine Nørregaard og Mikael Bak Würtz deltog som suppleanter.

Behandlingsforløb

Arbejdsmarkeds-, Psykiatri- og Handicapudvalget 28. september 2022

Handicaprådet 3. oktober 2022

Tidligere udvalgsbeslutninger

Indstilling

Vicekommunaldirektøren indstiller, at

orientering om projekt Profugo tages til efterretning.

Sagsfremstilling

Status på projekt Profugo – hjemløseindsats i samarbejde med Den Sociale Investeringsfond

Den 20. december 2021 godkendte Byrådet et samarbejde med Den Sociale Investeringsfond (herefter benævnt DSI) om
et nyt investeringsprojekt med det formål at forebygge hjemløshed. Kort fortalt investerer DSI 3.6 mio. kr. i afprøvning af
en ny hjælp til borgere, der er hjemløse eller i risiko for at blive det, mod en forventet tilbagebetaling af beløbet plus en
del af det forventede positive afkast.

Den 23. marts 2022 blev Arbejdsmarkeds-, Psykiatri- og Handicapudvalget orienteret om status på projektet første gang.
Der gives hermed 2. status på ”Projekt Profugo”. Fremover orienteres udvalget fast to gange årligt.



Status er, at projektet er godt i gang. Der er på nuværende tidspunkt 4 borgere i aktive forløb og første borger afsluttes i
januar 2023. Siden opstarten, har der i projektgruppen været særlig opmærksomhed på at træne de involverede
medarbejdere i, hvordan borgerne korrekt visiteres ind, i målgruppeafgrænsning og i særdeleshed i at oparbejde de
nødvendige kompetencer i de valgte faglige metoder.
Herudover er der brugt tid på at skabe fælles sprog på tværs af de deltagende afdelinger, og endvidere at koble bl.a.
ydelseskontoret på samarbejdet. Der pågår et arbejde i styregruppen for at finde billige boliger til borgerne, idet dette er
en vigtig forudsætning for en realistisk boligplacering.

Uddybende om Profugo:

På linje med resten af landet, har kommunen igennem de seneste mange år oplevet en stigning i antallet af borgere i
hjemløshed eller i overhængende fare for at blive det. Dette har store omkostninger, såvel menneskelige som økonomiske.
Fra 2022-2024 er derfor igangsat projekt Profugo, som skal hjælpe op til 20 borgere i målgruppen med udgangspunkt i
Housing First tilgangen, som er en særlig effektiv og veldokumenteret indsats, hvor borgerne hurtigt bliver tilbudt egen
bolig, samtidig med at de får den rette bostøtte. Metoden er særlig anbefalet af socialstyrelsen i arbejdet med at modvirke
hjemløshed.

Hele kernen i projektet er at lave hurtige, intensive og omfattende indsatser i et tæt samarbejde mellem alle de, der er i
berøring med de pågældende borgere, og at indsatserne gøres efter metoder, der er internationalt velafprøvede med stor
effekt. Borgerne har typisk rusmiddelproblematikker, psykiske udfordringer, et generelt dårligt fysisk helbred og et lille
eller ikke eksisterende netværk. Ved at afprøve nye arbejdsgange og et tæt samarbejde på tværs af Socialpsykiatrien,
Center For Rusmiddelbehandling, ydelseskontoret og andre relevante aktører som eksempelvis boligforeninger, m.m.,
forventes det, at borgerne kan modtage den hjælp, de har behov for, hurtigere og med en langt større virkning end hidtil.

Projektet er blevet en realitet igennem et samarbejde med DSI, som er en fond etableret af Folketinget sammen med KL
og Danske Regioner i 2018. DSI udbetaler som investor 3.627.000 kr. til projekt Profugo. Tilskuddet udbetales over 3 år
med en årlig udbetaling. Ud fra en businesscase udarbejdet af DSI, forventes Profugo at give en samlet besparelse på
4.689.000 kr. for Ikast-Brande Kommune. Hvis denne forventning realiseres, vil Ikast-Brande Kommune skulle
tilbagebetale tilskuddet på 3.627.000 kr. til DSI, samt yderligere 445.000 kr. af besparelsen til DSI. De resterende 617.000
kr. tilfalder Psykiatri- og Handicapafdelingen. Det er i tilfælde af, at indsatsen har den aftalte effekt og dermed skaber
social forandring, at investoren tilbagebetales plus et afkast. Det er altså investor, der bærer den økonomiske risiko for, at
indsatsen virker. Samlet set forventes der således et fald i udgifter for kommunen som helhed. Der kan dog ske en stigning
i udgifter i Psykiatri- og Handicapafdelingen, som konsekvens af den særlige indsats.

Budgetmæssige konsekvenser

Ingen.



Punkt 8: Evaluering af det specialiserede socialområde

85.02.00-A00-15-19

Beslutning

Ulla orienterede kort om det specialiserede socialområde.

Taget til efterretning.

Maria Simonsen, Birgit Ravn, Annette Mosegaard og Henrik Engedahl deltog ikke i sagens behandling på grund af afbud.

Tina Ostersen, Stine Nørregaard og Mikael Bak Würtz deltog som suppleanter.

Behandlingsforløb

Arbejdsmarkeds-, Psykiatri- og Handicapudvalget 28. september 2022

Handicaprådet 3. oktober 2022

Tidligere udvalgsbeslutninger

Indstilling

Vicekommunaldirektøren indstiller, at

orientering om evaluering af det specialiserede socialområde tages til efterretning.

Sagsfremstilling

Baggrund

Social- og Ældreministeriet har offentliggjort en afrapportering af evalueringen af det specialiserede socialområde.

Baggrunden for evalueringen var blandt andet, at bruger- og interesseorganisationer på socialområdet har vurderet, at der
er sket en afspecialisering af området siden kommunalreformen i 2007, at faglig viden er gået tabt, og at højt
specialiserede tilbud er forsvundet.

Arbejdet er foregået i tre spor:

Spor 1: Afdækning af det specialiserede socialområde (evalueringen)
Spor 2: Model for beskrivelse af specialiseringsniveauer med henblik på specialeplanlægning
Spor 3: Initiativer, som understøtter specialisering og kvalitet

På baggrund af evalueringen har Regeringen fremsat et udspil, "Et liv med ligeværdige muligheder", der peger på 15
konkrete initiativer til at styrke socialområdet. Der er ikke på nuværende tidspunkt fremstillet konkrete lovforslag eller



indgået politiske aftaler om indholdet. Nedenfor gennemgås hovedtrækkene i anbefalingerne. De øvrige initiativer kan
læses i bilag.

Der er nedsat en følgegruppe bestående af et bredt felt af aktører på socialområdet; heriblandt Danske
Handicaporganisationer, KL, Danske Regioner og Socialpædagogernes Landsorganisation.

Initiativer, som skal sikre de rette højt specialiserede indsatser til borgerne

Nogle mennesker har så komplekse eller sjældne behov, at den enkelte kommune kan have svært ved at udvikle og
opretholde den faglige og specialiserede viden, som er nødvendig for at kunne vurdere borgernes behov for støtte og
hjælp, og lave den rette visitation. Samtidig er der ikke nok viden om og overblik over de leverandører, der er på området,
deres kvalitet, og om de dækker borgernes behov.

Med henblik på at løse ovenstående problemstilling vil Regeringen ændre ved strukturerne på det specialiserede
socialområde med en specialeplanlægning, som skal sikre vidensdeling, øget opbygning af højt specialiseret viden og et
samlet overblik over de højt specialiserede indsatser. Med specialeplanlægningen lægges der op til, at indsatser inden for
hvert speciale inddeles i to niveauer: det specialiserede og det højt specialiserede niveau. Det forventes, at der er ca. 20
faglige specialer på socialområdet og at omkring 10 pct af borgerne på området har behov for en højt specialiseret indsats.

Som det kendes fra sundhedsområdet, foreslås det, at der med specialeplanlægningen bliver identificeret og godkendt nye
specialfunktioner, som er leverandører, der har de nødvendige kompetencer til at levere højt specialiserede indsatser.

Nogle af specialfunktionerne vil i så fald blive forpligtet til at udbrede deres viden i form af udgående rådgivning og
kompetenceudvikling til resten af området – disse kaldes rådgivningsfunktioner. Dette skal sikre, at borgerne tilbydes
indsatser med et stærkt fagligt grundlag – uanset, hvor i landet man bor, og uanset kompleksiteten.

Regeringen vil samtidig styrke den nationale styring af kapaciteten af specialfunktionerne, så det sikres, at der er det rette
antal højt specialiserede indsatser, som svarer til borgernes behov. Endelig vil regeringen gøre det lettere for kommunerne
og regionerne at etablere specialfunktioner ved at give nærmere afgrænsede lånemuligheder til etablering af sådanne.

Initiativer, som skal styrke visitation og sikre den rette hjælp fra start

På baggrund af evalueringen, peges der på et behov for at styrke det faglige grundlag for visitationen. Dette er med
henblik på at sikre, at borgere med behov for hjælp og støtte skal tilbydes den rette indsats fra start.

Regeringen foreslår, at de allerede anvendte udredningsværktøjer udvikles til at kunne hjælpe de kommunale
sagsbehandlere med at identificere, hvorvidt en borger har komplekse eller sjældent forekommende behov. Samtidig skal
nye visitationsretningslinjer hjælpe sagsbehandleren med at finde vej til den rette højt specialiserede indsats hos en
specialfunktion i forhold til den konkrete komplekse borger.

Endvidere vil regeringen afsætte midler til, at borgere og kommuner får mulighed for at gøre brug af nye kortvarige
”mini-rådgivningsforløb” hos rådgivningsfunktionerne, hvis myndigheder, borgere eller pårørende har behov for hjælp til
en afgrænset problemstilling på det højt specialiserede område.

Initiativer, som skal sikre bedre kvalitet og kompetenceløft af medarbejdere



Med henblik på at sikre, at specialfunktioner har de rette kompetencer, foreslår regeringen, at der stilles specifikke krav
om uddannelse og kompetencer som et godkendelseskriterium på alle specialfunktioner, som leverer højt specialiserede
indsatser til børn, unge og voksne med behov for støtte.

Desuden foreslås det, at rådgivningsfunktionerne forpligtes til at levere udgående rådgivning, kompetenceudvikling og
viden til andre leverandører på området, så borgere med højt specialiserede behov ikke behøver flytte væk fra nærmiljøet
for at få den rette faglige viden i visitation og indsats.

Endvidere foreslås det, at der arbejdes med kompetenceløft hos de nuværende medarbejdere på det specialiserede
socialområde. Fokus vil rettes mod at løfte de formelle kompetencer, så flere ufaglærte medarbejdere bliver faglærte.

Endelig lægges der i regeringens udspil vægt på, at der i fremtiden skabes et bedre grundlag for løbende at følge trivsel og
udvikling for udsatte borgere og mennesker med handicap, som modtager en indsats efter serviceloven. Dette skal
samtidig bidrage til bedre viden om de indsatser, der virker, og at denne viden deles til gavn for det samlede socialområde.
Derfor foreslås det, at der gennemføres en tilbagevendende undersøgelse af voksne borgeres trivsel og oplevelse af
sagsbehandlingen og den støtte, de modtager.

På baggrund af evalueringen, peges der desuden på et behov for at udvikle et bæredygtigt og praksisnært forskningsmiljø,
som løbende kan udvikle og formidle viden om det specialiserede socialområde. Derfor ønsker regeringen at afsætte
midler til forskningsprojekter med fokus på det højt specialiserede socialområde og tæt kobling til praksis.

Budgetmæssige konsekvenser

Ingen

Bilag

Et liv med ligevaerdige muligheder - maj 2022



Punkt 9: Orientering om fagligt oplæg til en 10-års plan for psykiatrien

85.02.00-A00-15-19

Beslutning

Ulla orienterede om den nationale 10-års plan for Psykiatrien. Planen er i mellemtiden blevet besluttet, og der vil på et
senere tidspunkt være en opdateret orientering, når det nærmere indhold er kendt.

Taget til efterretning.

Maria Simonsen, Birgit Ravn, Annette Mosegaard og Henrik Engedahl deltog ikke i sagens behandling på grund af afbud.

Tina Ostersen, Stine Nørregaard og Mikael Bak Würtz deltog som suppleanter.

Behandlingsforløb

Arbejdsmarkeds-, Psykiatri- og Handicapudvalget 28. september 2022

Handicaprådet 3. oktober 2022

Tidligere udvalgsbeslutninger

Indstilling

Vicekommunaldirektøren indstiller, at

orientering om 10-årsplan for psykiatrien tages til efterretning.

Sagsfremstilling

I januar 2022 offentliggjorde Sundhedsstyrelsen og Socialstyrelsen et fagligt oplæg til en 10-årsplan for psykiatrien i
Danmark under navnet: Fagligt oplæg til en 10-årsplan - Bedre mental sundhed og en styrket indsats til mennesker med
psykiske lidelser. I den kommende tid er planen under politisk forhandling med det formål at finde finansiering til
indsatserne i planen. Det forventes, at det kommende folketingsvalg vil påvirke, hvornår en endelig plan udmeldes. Når
den endelige plan er vedtaget og finansieringsmulighederne er afklaret, vil udvalget blive involveret politisk i
omsætningen af 10-årsplanen for psykiatrien i Psykiatri- og Handicapafdelingen.

Det overordende formål med planen er, at psykiatrien skal prioriteres og styrkes, så der bliver en markant bedre
forebyggelse og behandling ved blandt andet at have fokus på forebyggelse af psykisk sårbarhed, bedre sammenhæng på
tværs af regioner og kommuner og indsatsen for børn og unge samt for mennesker, der både har et misbrug og en psykisk
lidelse. Målet er blandt andet, at planen skal understøtte, at patienter ikke bliver udskrevet før tid, at voksne får rettidig
hjælp i psykiatrien, større brugertilfredshed med botilbud, at pårørende får tilstrækkelig støtte og hjælp og bedre
overgange mellem behandlings- og socialpsykiatrien.

I nedenstående er fremhævet de anbefalinger, som vurderes at kunne få størst betydning for området. Det samlede faglige
oplæg kan læses i bilag.



De 9 temaer er følgende:

Lighed og afstigmatisering
Viden, udvikling og stærke faglige miljøer
Mental sundhedsfremme
Børn og unge
Tidlige indsatser for voksne
Udredning og behandling
Retspsykiatri
Socialpsykiatrien
Sammenhæng.

Uddrag af anbefalinger:

Udbredelse af forebyggende tilbud i forhold til kendte risikofaktorer for somatisk sygdom målrettet mennesker med
psykiske lidelser

Kommuner og regioner sikrer forebyggende tilbud som en del af indsatsen til mennesker med psykiske lidelser. Heri
indgår det, at relevant fagligt personale har den nødvendige viden, tværfaglige kompetencer og redskaber til systematisk
at identificere og forebygge kendte risikofaktorer, og fremme motivation og støtte mennesker med psykiske lidelser i at
ændre sundhedsadfærd. Indsatserne bør foregå i både socialpsykiatrien, almen praksis og på psykiatriske afdelinger.

Styrket udredning og behandling af somatisk sygdom blandt mennesker med psykiske lidelser

Regioner og kommuner skal sikre, at mennesker med psykiske lidelser modtager relevant, rettidig og kvalificeret
udredning og behandling for somatiske sygdomme. Det indebærer blandt andet lægehjælp, screeningstilbud og
helbredsundersøgelser, inklusive medicingennemgang samt bivirkningsscreeninger, og støtte til at deltage i tandpleje,
herunder specialtandpleje.

Tidlig opsporing af børn og unge med psykisk mistrivsel og psykiske lidelser

Indsatserne skal understøtte systematisk opsporing af børn og unge med psykisk mistrivsel og symptomer på psykiske
lidelser. Der er behov for øget viden og kompetencer i forhold til psykiske lidelser blandt udvalgte fagpersoner tæt på
børn og unge, og der bør tages udgangspunkt i allerede eksisterende forsøg med systematisk opsporing med anvendelse af
validerede opsporingsværktøjer.

Etablering eller udbygning af eksisterende specialiserede sociale tilbud til børn og unge med svære psykiske lidelser

Der identificeres og udpeges, og ved behov etableres, specialiserede sociale tilbud til børn og unge med komplekse
problemer, herunder børn og unge med psykiske lidelser, som samtidig har alvorlige kriminalitetsproblematikker,
misbrug, selvskadende adfærd, spiseforstyrrelser mv. Der kan være tale om nye tilbud eller eksisterende tilbud, som
udbygges.

Opbygning af et lettilgængeligt tilbud i kommunerne af ensartet høj kvalitet til unge og voksne i psykisk mistrivsel

Med afsæt i nationale faglige rammer etableres der i hver kommune et tilbud med én indgang til unge og voksne i psykisk
mistrivsel, hvor man selv kan henvende sig eller henvises til fx fra almen praksis. Tilbuddet bør som minimum indeholde
dokumenteret virksomme tilbud til mennesker, der henvender sig med f.eks. livskriser, stress, angst og depression, og der
bør i tilbuddet være overblik over kommunens samlede tilbud. Der kan være behov for afklaring af, hvilken lovgivning
tilbuddet skal forankres i.



Systematisk og målrettet opsporing af mennesker med psykiske lidelser i almen praksis og kommuner

Det kan have store konsekvenser at leve med en ubehandlet psykisk lidelse både i forhold til forværring, følgesygdomme
samt sociale problemer og mistrivsel. Derfor udbredes validerede værktøjer til tidlig opsporing og identifikation af
risikogrupper i almen praksis og kommuner, og der sikres et særskilt fokus på grupper med samtidigt misbrug.

Let og hurtig adgang til akutte psykiatriske tilbud for mennesker med akut opstået eller akut forværret psykisk lidelse og
styrkelse af de udgående akutte funktioner

Det anbefales, at organiseringen og kapaciteten på det akutte område styrkes og ensartes med afsæt i Sundhedsstyrelsens
anbefalinger for organisering af den akutte psykiatriske sundhedsindsats. Som led heri kan der bl.a. udbredes udgående
akutte funktioner og fælles principper for visitation til psykiatriske akutmodtagelser, og der kan gennemføres forsøg med
en borgerrettet psykiatrisk telefonlinje bl.a. med henblik på at forebygge selvmord.

Udvikling og implementering af nationale forløbsbeskrivelser skal løfte kvaliteten i den samlede indsats

Nationale forløbsbeskrivelser for mennesker med psykiske lidelser skal understøtte en evidensbaseret og ensartet
sundhedsfaglig og socialfaglig indsats i udredning, behandling og rehabilitering/recovery på tværs af alle sektorer, og skal
udarbejdes i sammenhæng med de nationale vejledninger på socialområdet (jf. anbefaling 31).

Et kvalitetsløft i indsatsen til mennesker med psykisk lidelse og samtidigt misbrug gennem et samlet og integreret
behandlingstilbud

Mennesker med psykisk lidelse og samtidigt misbrug har komplekse og svære forløb, og der er et stort behov for at styrke
sammenhængen og den faglige kvalitet i indsatsen. Der kan med fordel etableres et samlet og integreret tilbud af høj
kvalitet forankret i regionerne med henblik på at sikre en samtidig og koordineret behandling af både den psykiske lidelse,
misbrug og eventuel somatisk sygdom.

Opbygning af et lettilgængeligt, evidensbaseret behandlingstilbud til voksne med lette til moderate psykiske lidelser

Med afsæt i både danske og internationale erfaringer med systematiske og tidligt indsatte behandlingstilbud, skal der i
primærsektoren opbygges et relevant, tilgængeligt, rettidigt og kvalificeret tilbud til mennesker med lette til moderate
psykiske lidelser. Behandlingstilbuddet kan tage afsæt i nationale, evidensbaserede, faglige rammer og eksisterende
erfaringer med dokumenterede tilbud i praksissektoren og eksisterende samarbejdsstrukturer som fx praksisoverenskomst,
sundhedsaftaler eller de kommende sundhedsklynger.

En styrket støtte og inddragelse af pårørende til mennesker med psykiske lidelser

Pårørende til mennesker med psykiske lidelser skal tilbydes støtte, og deres ressourcer skal bruges mere aktivt,
systematisk og ensartet i både den kommunale og den regionale indsats. Det gælder både børn, unge og voksne, som har
pårørende med psykiske lidelser i den nærmeste familie.

Opbygning og omlægning af kapaciteten i socialpsykiatrien, så der er de tilstrækkelige og tilgængelige vidensbaserede
tilbud, samtidig med at der sker en udbredelse af fleksible tilbud, der møder de varierende behov, som mennesker med
psykiske lidelser har

Kapacitetsopbygningen skal sikre, at den enkelte modtager de rette og dokumenteret virksomme sociale tilbud på rette
tidspunkt. For bedre at hjælpe dem, der har brug for et midlertidigt tilbud, fx efter udskrivelse fra den regionale psykiatri,
udbredes desuden erfaringer med etablering af lettilgængelige, fleksible og døgnbemandede midlertidige tilbud eller
selvvisiterende tilbud. Der etableres flere af denne type tilbud, blandet andet som midlertidige overgangstilbud.



Kvaliteten i sagsbehandlingen på voksenområdet styrkes, så mennesker med psykiske lidelser modtager det sociale tilbud,
som bedst hjælper dem til at komme sig

For at sikre, at mennesker med psykiske lidelser tilbydes de rette indsatser og oplever en recovery-orienteret og
rehabiliterende tilgang i vurderingen af deres behov for støtte, gennemføres en kortlægning og udbredelse af viden om
kvalitet i sagsbehandlingen på voksenområdet. Derudover iværksættes en mere systematisk og målrettet udbredelse og
implementering af Voksenudredningsmetoden VUM 2.0 i kommunerne, så metoden anvendes på alle relevante
målgrupper i socialpsykiatrien og ensartet på tværs af og i kommunerne.

Et bredt og ensartet kvalitetsløft af hele socialpsykiatrien gennem en national udviklingsstrategi

Der udvikles en national strategi for fortsat udvikling og omlægning af socialpsykiatrien mod en recovery-orienteret og
rehabiliterende tilgang, så alle mennesker med psykiske lidelser på tværs af landet får relevante, rettidige indsatser af høj
kvalitet. Den eksisterende viden og erfaring udbredes mere systematisk til alle landets kommuner – både i forhold til den
strategiske ledelse, blandt sagsbehandlerne samt blandt ledere, medarbejdere og i forhold til den enkelte.

Et bredt uddannelses- og kompetenceløft af socialpsykiatrien og en styrket rekruttering

Der er behov for at løfte uddannelses- og kompetenceniveauet blandt ledere og medarbejdere på de sociale tilbud og for at
styrke rekruttering og fastholdelse af kompetente medarbejdere i socialpsykiatrien.

En øget specialisering af socialpsykiatriske indsatser til mennesker med de sværeste psykiske lidelser og mest komplekse
problemer

Mennesker med svære psykiske lidelser og eventuelle komplekse sociale problemer skal mødes af medarbejdere, som er
uddannet til at varetage deres helt særlige behov. Det nødvendiggør en tilstrækkelig specialiseret viden og specialiserede
kompetencer hos medarbejderne.

Udvikling og udbredelse af opsøgende gadeplansarbejde til mennesker med de sværeste psykiske lidelser og komplekse
sociale problemer

Mennesker med svære psykiske lidelser og komplekse sociale problemer skal modtage en opsøgende og fremskudt
indsats, der er håndholdt og på den enkeltes egne præmisser.

En styrket koordination af det samlede forløb for mennesker med psykiske lidelser med faste kontaktpersoner og
koordinatorer i alle sektorer

En del mennesker med psykiske lidelser har langvarige forløb på tværs af sektorer og kommunale forvaltninger. Der bør
derfor etableres og implementeres forpligtende samarbejdsstrukturer på tværs af socialpsykiatrien, det specialiserede
socialområde (for børn og unge), beskæftigelsesområdet, den regionale psykiatri, somatiske afdelinger og almen praksis.
De kan med fordel tænkes etableret i regi af de kommende sundhedsklynger.

Budgetmæssige konsekvenser

Ingen.

Bilag
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Punkt 10: Orientering til Handicaprådet

27.69.48-1-22

Beslutning

Politisk orientering:

Orientering om igangværende besparelsesproces som følge af budgetforliget.

Erantis – fortsætter prøvehandlinger.

Fokus på den tidlige indsats.

Beskæftigelsesminister har lavet orientering om, at beskæftigelsesprocenten for borgere med handicap er i vækst.
– pressemeddelelse vedhæftes som bilag.

Rehabiliteringsteam – orientering om henvendelsen til Folketinget om at reducere i kravene til ressourceforbruget, af
hensyn til borgerne og af hensyn til økonomien i kommunerne.

Orientering om jobsporet og seneste tilføjelse med et privat plejefirma.

Beskæftigelsesplanen (2023) har ikke været i høring, men udgangspunktet er at planen fra 2022 videreføres. Få punkter
vil blive drøftet. DH ønsker at blive en del af processen og det blev aftalt, at de bliver involveret i processen. Ønske om at
dette sker via Handicaprådsmøderne.

DH orientering:

Nogle borgere er afhængige af strøm til hjælpemidler. DH ønsker oplysning om, hvordan formidlingen til borgere der har
brug for strøm hele døgnet udføres. Ulla lovede at viderebringe bekymringen til direktionen ift. opmærksomhed på
kommunens beredskab.

Adm. orientering:

Ny direktør på området. Ulla orienterede kort om ansættelsen af Louise Berg.

Maria Simonsen, Birgit Ravn, Annette Mosegaard og Henrik Engedahl deltog ikke i sagens behandling på grund af afbud.

Tina Ostersen, Stine Nørregaard og Mikael Bak Würtz deltog som suppleanter.

Behandlingsforløb

Tidligere udvalgsbeslutninger



Beslutning fra Handicaprådet, 30. marts 2022, pkt. 3:

Godkendt.

Alle rådsmedlemmer sender/forbereder forinden kommende møde evt. relevante informationer under gensidig orientering.
Hensigten er korte orienteringer for at fastslå, om der er noget af relevans for Handicaprådet, evt. på et senere tidspunkt.

Birgit Ravn, Henrik Engedahl, Lene Bjørn og Janie Rasmussen deltog ikke i sagens behandling på grund af afbud.

Tina Ostersen, Mikael Würtz og Hanne Dalgaard deltog som suppleanter.

Indstilling

Psykiatri- og Handicapchefen indstiller, at

Alle instanser giver en kort orientering om, hvad de er optagede af.

Sagsfremstilling

Der er som noget nyt oprettet et fast orienteringspunkt, som skal styrke samarbejdet i rådet.

Alle instanser giver en kort orientering om, hvad der rører sig på det pågældende område, af direkte relevans for arbejdet i
Handicaprådet. Der lægges op til, at orienteringerne er meget korte og i overskriftsform.

Formen bliver dermed som følger:

DH Ikast-Brande orienterer om aktuelle temaer.
Forvaltningen orienterer om aktuelle temaer.

Politikerne orienterer om, hvad de pågældende fagudvalg og evt. byrådet er optagede af.

Budgetmæssige konsekvenser



Punkt 11: Meddelelser

27.69.48-1-22

Formanden

Øvrige udvalgsmedlemmer

Direktør



Punkt 12: Lukket:

00.00.00-A00-51-22



Punkt 13: Lukket:

88.00.00-A00-131-22
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