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Forord

Denne kortlaegning er gennemfort af PwC for Socialstyrelsen som led i Socialstyrelsens initiativ:
“Partnerskab om strategisk udvikling og omlaegning af socialpsykiatrien”, som lgber frem til ud-
gangen af 2022. Formalet med initiativet er at understotte en omfattende organisatorisk og faglig
udvikling af socialpsykiatrien med recovery og rehabilitering som styrende principper, og kort-
leegningen skal, som grundlag herfor, tegne et billede af, hvor langt landets kommuner er i denne
udvikling og omstilling.

Kortlaegningen skal laeses med blik for, at recovery-begrebet ikke er en fast og preecist defineret
storrelse pa tvars af landet. En recovery-orienteret tilgang kan derfor ogsa se forskellig ud fra
kommune til kommune, nér det kommer til den konkrete udmentning.

Afseettet for initiativet er, at der er stor vaerdi at hente set fra borgerens perspektiv sével som fra
et fagligt og skonomisk perspektiv hos kommunen. Mange kommuner har da ogsa allerede gen-
nem en arrakke arbejdet med at udvikle den socialpsykiatriske indsats i retning af gget fokus pa
recovery. Der er siledes et betydeligt grundlag for og perspektivi den feelles erfaringsudveksling
og videndeling pa omrédet.

Selvom en raeekke kommuner pa forskellig vis er ndet langt i udviklingen af omradet, tegner der
sig dog ogsa et billede af nogle vaesentlige udfordringer, som deles af alle kommuner. For det for-
ste er det en generel udfordring at sikre systematisk forankring af en recovery-orienteret tilgang
helt ude i den konkrete praksis, hvor der samarbejdes med borgeren. Det galder fx i forhold til at
arbejde med handleplaner og udviklingsmal, som borgeren foler reelt ejerskab til. For det andet
er det indtrykket, at meget fa kommuner endnu er lykkes med at skabe et gennemgaende fokus
pa recovery, som gennemsyrer arbejdet i alle dele af organisationen. Hos mange kommuner er
der séledes omrader, afdelinger eller institutioner, som er gaet foran, men hvor resten af organi-
sationen fortsat skal med, for at sikre et reelt flles afseet for samarbejdet med borgeren.

God leeselyst.
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1 Resume

Socialstyrelsen har iveerksat en rakke initiativer, som skal styrke kommunernes muligheder for
at udvikle kvaliteten i og effekten af indsatsen i socialpsykiatrien. Centralt i den samlede sats-
ning pa at styrke socialpsykiatrien er projektet "Partnerskab om strategisk omlagning og udvik-
ling af socialpsykiatrien”, hvor der i samarbejde med fire partnerskabskommuner udvikles og
implementeres en model for strategisk videreudvikling af omrédet med et recovery-fokus.

Som afsat for dette partnerskabsprojekt belyser naervarende kortleegning, i hvilket omfang og
hvordan kommunerne aktuelt arbejder med strategisk og faglig udvikling pa det socialpsykiatri-
ske omrade. Kortleegningen belyser ligeledes den igangvaerende omlaegning af socialpsykiatrien i
retning af sterre recovery-orientering.

Kortlaegningen af det socialpsykiatriske omrade setter fokus pa folgende hovedtemaer:
e Kommunernes oplevelse af de aktuelle rammevilkar pa omradet, herunder udvikling i
antallet af borgere og udgifter pd omradet.

¢ Den strategiske ramme kommunerne har fastlagt og arbejder ud fra pa det social-
psykiatriske omrade, herunder strategi- og malarbejde, organisering og samarbejde, mv.

¢ Den faglige retning pa det socialpsykiatriske omrade, herunder graden af vidensbase-
ring, kompetenceudviklingsarbejdet, sagsbehandling, malrettede indsatser, mv.

o Faglig praksis i den socialpsykiatriske indsats, herunder anvendelse af metoder, red-
skaber og indsatser i praksis, borgervalgte mal og motivationsarbejdet.

Afrapporteringen i dette notat baserer sig pa en spergeskemaundersggelse med besvarelser fra
84 kommuner samt en dybdeanalyse med besgg og fokusgruppeinterviews i 6 udvalgte kommu-
ner.

Rammevilkar i socialpsykiatrien

Kortlaegningen tegner et billede af, at kommunerne oplever stort pres pa det socialpsykiatriske
omrade i disse ar. Langt hovedparten af kommunerne oplever et stigende antal borgere med
stottebehov i socialpsykiatrien og deraf et betydeligt afledt pres pa udgifterne til omradet.

Den strategiske ramme i kommunerne

Strategi- og malarbejdet pa det socialpsykiatriske omrade opleves af kommunerne som relativt
solidt mange steder, og mere end ni ud af ti kommuner fremhever, at recovery og rehabilitering
er et fokusomrade i deres strategi for socialpsykiatrien. Strategierne kan dog se meget forskellige
ud og fx variere betydeligt i forhold til, hvor handlingsanvisende de er, eller hvor eksplicit reco-
very-orienteringen beskrives. Det kan herudover vare en udfordring at implementere
strategiarbejdet i bund og fa det forankret i den daglige praksis.

Kommunerne oplever grundlaeggende, at deres organisering understgtter samarbejdet om bor-
gere med psykiske vanskeligheder. Samarbejdet internt pa det socialpsykiatriske omrade karak-
teriseres som generelt velfungerende hos de fleste kommuner. Derimod oplever kommunerne
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sterre udfordringer i forhold til samarbejdet pa tvaers af forvaltninger og med region, almen
praksis og civilsamfundet.

Etableringen af et solidt styringsgrundlag for socialpsykiatrien ser ud til at veere en udfordring i
mange kommuner, og samtidig viser kortleegningen, at opfelgningen pa resultater af den social-
psykiatriske indsats ogsa kan styrkes betydeligt.

Den faglige retning i kommunerne

Samlet set viser kortlaegningen af den faglige retning pa det socialpsykiatriske omrade, at kom-
munerne generelt oplever at have sat en retning for omréadet, som rummer vaesentlige elementer
i en recovery-orientering. Saerligt dybdeanalysen i kortleegningen peger dog ogsa pa betydelige
udviklingspotentialer i forhold til at styrke en recovery-orienteret faglig retning i kommunerne.

I en reekke kommuner arbejdes der meget systematisk med vidensbasering pa baggrund af
metodekataloger og supervisionsforlgb, mens andre kommuner vurderer, at aktuelt bedste
viden implementeres ujaevnt og med en vis grad af tilfaeldighed. Kommunerne oplever generelt,
at deres tilgang til sagsbehandlingen pa det socialpsykiatriske omrade understotter borgerens
recovery. Kortleegningen viser dog samtidig, at recovery-orienteringen kun i mindre grad er
forankret systematisk i processer, der er borgerstyrede og handleplaner og udviklingsmal, som
borgeren foler reelt ejerskab til.

Etableringen af malrettede indsatser er et af de mere udfordrende omrader for kommunerne
ifalge resultaterne fra surveyet. Dybdeanalysen indikerer samtidig, at kommunernes fokus pa
tidlige og forebyggende indsatser varierer betydeligt. Lidt over to tredjedele af kommunerne har
gennemfort kompetenceudvikling i recovery-understgttende metoder og dybdeanalysen peger
pa vigtigheden af en bred og samlet strategi for recovery-understgttende kompetenceudvikling.

Kommunerne oplever at arbejde relativt systematisk med opfelgning pa borgerens udvikling.
Kortlaegningen viser dog samtidig, at opfelgningen i mange tilfaelde kunne styrkes ved at ske

oftere end den typiske arlige kadence og ved at tilpasses mest muligt til den konkrete borgers
situation.

Faglig praksis i kommunerne

Kortleegningen viser, at der er et relativt stort udviklingspotentiale i forhold at fa recovery-
orienterede metoder og tilgange fuldt ud forankret i praksis i kommunerne og herunder et stort
uudnyttet potentiale i forhold til at indteenke mulighederne i civilsamfundet.

Kommunerne vurderer i spergeskemaundersagelsen, at borgerne i betydelig grad seetter retning
og mal for deres socialpsykiatriske indsats. Dybdeanalysen peger dog samtidig p4, at recovery-
orienteringen i form af teet borgerinddragelse og selvvalgte mal kun fa steder er implementeret i
dybden i den daglige praksis.

Lang hovedparten af kommunerne oplever at have etableret en faglig praksis, hvor indsatserne
tager udgangspunkt i borgernes motivation. En stor andel af kommunerne anvender dog ikke
konkrete metoder til at understatte motivationsarbejdet.
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‘2 Indledning

Stigende pres pa det socialpsykiatriske omrade

Der er et betydeligt pres pa socialpsykiatrien, og det skaber et stort behov for at udvikle indsat-
ser med bedre virkning. Antallet af voksne med psykiske vanskeligheder er steget kraftigt de
seneste ar?, og denne stigning vil forventeligt fortsatte, da der samtidig er en kraftig stigning i
antallet af bern og unge, som diagnosticeres med en psykisk funktionsnedsettelse. Antallet af
bern og unge med ADHD er fx steget med 80 %, mens omkring 50 % flere born og unge er diag-
nosticeret med autisme og angst fra 2014 til 2018.2

Det betyder, at langt flere af de borgere, som modtager indsatser efter serviceloven, har en psy-
kisk funktionsnedsattelse. I 2017 havde to tredjedele af de voksne, som modtog indsatser, sale-
des psykiske udfordringers, og i forhold til bade bostatte og botilbud er borgere med psykiske
vanskeligheder den mest udbredte mélgruppe i dag.

Samtidig viser international forskning, at mange kan komme sig med den rette statte. Ca. 60 %
kommer sig helt eller delvist efter svaere psykiske vanskeligheder.4 Der er séledes fortsat store
uudnyttede muligheder i forhold til at udvikle indsatsen i kommunerne med fokus pa mere ef-
fektive tiltage.

Kortlaegningens formal

For at styrke det socialpsykiatriske omrade har Socialstyrelsen igangsat en rakke initiativer, der
gensidigt forsteerker hinanden og giver kommunerne nye muligheder for at videreudvikle kvali-
teten i og effekten af deres indsats. Centralt i den samlede satsning pa at styrke socialpsykiatrien
er projektet "Partnerskab om strategisk omlaegning og udvikling af socialpsykiatrien”, hvor der i
samarbejde med fire partnerskabskommuner udvikles og implementeres en model for strategisk
videreudvikling af omradet med fokus pa recovery og rehabilitering.

Som forberedelse til partnerskabsprojektet gennemfores en kortlaegning af socialpsykiatrien pa
tveers af landet. Formalet er at belyse i hvilket omfang og pa hvilken médde kommunerne arbej-

der med strategisk og faglig udvikling af det socialpsykiatriske omrade og identificere oplevede
udfordringer og gode lgsninger i kommunerne.

Kortlaegningen satter fokus pa kommunernes aktuelle praksis pa det socialpsykiatriske omrade
og den igangverende omlaegning af socialpsykiatrien i retning af sterre recovery-orientering, og
skal anvendes som afset for arbejdet med videreudvikling af socialpsykiatrien i regi af partner-
skabsprojektet. Den samlede kortlaegning er baseret pa en surveyundersogelse, en dybdeanalyse
med besog i 6 udvalgte casekommuner samt en registerdataanalyse. Med dette notat afrapporte-
res der pa surveyundersggelsen og dybdeanalysen.

Kortlaegningen belyser socialpsykiatrien ud fra felgende hovedtemaer og underliggende pejle-
maerker:

1 PwC’s analyse af DST-data, KL 2019.

2 PwC: Analyse af mélgrupper i forbindelse med udvikling af tilbud pa autismeomrédet for Socialstyrelsen, 2019.
3 PwC’s analyse af DST-data, KL-ledernetvark pa voksenomradet, 2019

4 https://socialstyrelsen.dk/udgivelser/mennesker-med-psykiske-vanskeligheder-viden-der-virker
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¢ Kommunernes oplevelse af de aktuelle rammevilkar pa omrédet, herunder udvikling i
antallet af borgere og udgifter pa omradet.

¢ Den strategiske ramme kommunerne har fastlagt og arbejder ud fra pa det social-
psykiatriske omrade, herunder:

o Strategi- og malfastleeggelse, organisering og samarbejde, styringsgrundlag samt
opfelgning pa resultater.

¢ Den faglige retning pa det socialpsykiatriske omrade i kommunerne, herunder:

o Vidensbasering, kompetenceudvikling, sagsbehandling, mélrettede indsatser
samt opfelgning pa borgerens udvikling.

e Faglig praksis i kommunernes socialpsykiatriske indsats, herunder:

o Anvendelse af metoder, redskaber og indsatser i praksis, borgeren satter retning
og mal samt motivationsarbejdet med borgerne.

2.1 Analysens grundlag

Kortlaegningen, der afrapporteres pa i dette notat, er dels baseret pa en surveyundersogelse
blandt alle landets kommuner og dels casebesag og fokusgruppeinterviews hos seks udvalgte
kommuner. I notatet henviser "breddeanalysen” til surveyundersggelsen og "dybdeanalysen”
henviser til resultater fra casebesogene.

Breddeanalyse

Breddeanalysen af socialpsykiatrien omfatter en afdeekning af den strategiske ramme, faglige
retning og faglige praksis i kommunerne ved hjalp af en spargeskemaundersogelse til relevante
chefer, direktorer og udvalgsformaend.

Spoargeskemaet er sendt ud til alle kommuner i Danmark i perioden september — oktober 2019.
Spoargeskemaet er fremsendt til de ansvarlige direktorer for det socialpsykiatriske omrade i hver
kommune som en sikaldt "link-lancering”, hvor direktererne opfordres til at videresende en e-
mail med link til spargeskemaet til udvalgsformanden, centerchefen, myndighedschefen og
driftschefen. Der er udsendt pamindelser af flere omgange med henblik pa at sikre en hgj svar-
procent.

I alt har 84 kommuner besvaret sporgeskemaet, hvilket svarer til en samlet svarprocent pa 85,7
procent. Figuren nedenfor viser fordelingen af kommuner, der har besvaret spargeskemaet.
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Figur 2.1: Kommunernes besvarelser af sporgeskemaet

I Har besvaret sporgeskemaet

[ Har ikke besvaret sporgeskemaet

PwC har modtaget i alt 247 besvarelser af sporgeskemaet, og hver kommune har afgivet mellem
1 0g 5 besvarelser. Kommunerne er bredt repraesenteret pa tveers af geografi og sterrelse, og der
er saledes ikke systematik i frafaldet. Kommunernes besvarelser er bredt daekkende i forhold til
stillingskategorier (udvalgsformand, direkter, centerchef, myndighedschef, driftschef), jf. tabel-
len nedenfor.

Udvalgsformand Direktor Centerchef Myndighedschef  Driftschef

Samlet set vurderer PwC, at der gennem sporgeskemaundersogelsen er skabt et deekkende bille-
de af kommunernes aktuelle strategiske tilgang samt faglige retning og praksis pa det socialpsy-
kiatriske omrade.

Dybdeanalyse

P& baggrund af resultaterne fra spergeskemaundersggelsen har PwC i samarbejde med Social-
styrelsen udvalgt 6 kommuner til casebesgg i kortleegningens dybdeanalyse. De seks kommuner
er udvalgt pa baggrund af, at de ud fra survey-resultaterne ser ud til at have arbejdet relativt
indgdende med at styrke et recoveryfokus pa strategisk og/eller fagligt plan.

Dybdeanalysen er tilrettelagt med casebesgg i de seks kommuner, hvor der er gennemfort fo-
kusgruppeinterviews med ledere og medarbejdere i socialpsykiatrien samt med interne og eks-
terne samarbejdspartnere. Der er desuden gennemfort telefoninterviews med borgere med til-
knytning til socialpsykiatrien i de udvalgte kommuner. Antallet af interviewpersoner i de for-
skellige respondentkategorier fremgar af tabellen nedenfor.
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Respondentgruppe ‘ Antal ‘

20
Sagsbehandlere 14
Udferende medarbejdere 20
Interne samarbejdspartnere (jobcenter, borne- og ungeforvaltning m.v.) 17
Eksterne samarbejdspartnere (lokale frivillige foreninger, regionen, m.v.) 16
Borgere 12

2.2 Laesevejledning

Kortlaegningen er struktureret i fire hovedkapitler.

PwC

Kapitel 2 belyser rammevilkarene i socialpsykiatrien set fra kommunernes perspektiv.

Kapitel 3 beskriver den strategiske ramme, kommunerne arbejder ud fra i socialpsy-
kiatrien, herunder kommunernes strategi- og malarbejde og organiseringen og samar-
bejdet pa omradet.

I kapitel 4 belyses den faglige retning pa det socialpsykiatriske omrade i kommunerne
i forhold til bl.a. sagsbehandling og kompetenceudvikling.

Kapitel 5 seetter fokus pa den faglige praksis i hverdagen og beskriver bl.a. kommu-
nernes arbejde med borgerinddragelse, motivation og borgerens egne mal.



3 Tema: Rammevilkar

Kommunernes vurdering af rammevilkarene i socialpsykiatrien

Kortlaegningen belyser kommunernes oplevelse af de aktuelle rammevilkar i socialpsykiatrien.
Det er veesentligt at opna en forstaelse af de givne betingelser, kommunerne arbejder under pa
omradet, herunder i hvilket omfang kommunerne oplever et pres som fglge af flere borgere med
behov for statte i socialpsykiatrien, og i hvilket omfang der opleves at veere et grundleeggende
udgiftspres pa omradet, som kommunerne ikke har mulighed for at pavirke.

I figuren nedenfor praesenteres kommunernes samlede vurdering af rammevilkarene pa det so-
cialpsykiatriske omrade fordelt pa stillingskategorier. Figuren viser gennemsnittet af respon-
denternes svar pa tveers af alle spergsmaélene under pejlemarket "rammevilkar” i surveyet pa en
skala fra 0-5, hvor 5 er den mest positive oplevelse af rammevilkarene pa omradet og 0 den mest
negative. Det ses tydeligt, at der pa tvaers af stillingskategorier en klar oplevelse af vanskelige
rammevilkar i socialpsykiatrien. Saerligt det politiske niveau giver udtryk for at rammevilkarene
aktuelt er meget udfordrende.

Figur 3.1: Kommunernes vurdering af rammevilkdrene pd det socialpsykiatriske omrade

Udvalgsformand |GG
Direkter |GG 1o
Centerchef |GG 0
Myndighedschef [N >
Driftschef [N .1

0,0 1,0 2,0 3,0 1,0 5,0

Note: Udvalgsformand (n = 28), direkter (n = 57), centerchef(n = 43),
myndighedschef (n =54), driftschef (n = 54).

Dybdeanalysen i de seks casekommuner viser ogsa, at skonomisk pres ofte er et afggrende afseet
for at igangseettelse af en strategisk udvikling og omlegning i kommunerne.

“Okonomi og presset var et rigtig vigtigt afsaet for vores strategi. Men vi provede sa
at bruge det til at seette fokus pd at blive skarpere fagligt og sikre, at vi fortsat er en
socialforvaltning og ikke en okonomiforvaltning.”

Socialdirektor
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"Der er super god skonomi i det, vi gor — og det er ogsd en vigtig baggrund for vores
strategiske fokus. Vi sparer flere millioner pd §85 med en kombination af fremskudt
radgivning og kortere forlob i §82. Samtidig begynder vi at have tomme botilbuds-
pladser, fordi stotteniveauet for mange borgere falder. Det viser, at det her virkelig
dur til noget. ”

Socialchef

Udviklingen i antallet af borgere og udgifter i socialpsykiatrien

Tre ud af fire kommuner i undersogelsen oplever at have stigende udgifter til borgere med psy-
kiske vanskeligheder, som det ses af figur 3.2. Samtidig oplever 70 procent af kommunerne en
stigning i antallet af borgere med psykiske vanskeligheder, som har behov for stette i socialpsy-
kiatrien. Samlet set oplever hovedparten af kommunerne séledes et pres pa omradet i form af
bade en stigning i antallet af borgere med stattebehov og stigende udgifter.

Figur 3.2: Kommunernes vurdering af rammeuvilkdrene for socialpsykiatrien— udvikling i udgifter og antal borgere

Oplever du, at kommunen har stigende udgifter il _—

borgere med psykiske problemer?* 38%
Opleves en stigning i antallet af borgere, som har _

behov for stgtte | socialpsykiatrien? 28% E

mHelt enig ®Enig =Hverken enig elleruenig mUenig/helt uenig

Note: Figuren viser svar svarfordelingen paA kommuneniveau. Der er for hver kommune udregnet en
gennemsnitlig besvarelse pa tvaers af stillinger. Kategorierne I mindre grad og Slet ikke er slaet sammen til
én for at opretholde et anonymitetskravpa minimum 3 svar per gruppe. Spm. 1 (n = 72), Spm. 2(n = 83).
*For at opretholde anonymitetskravet for dette spergsmal, har vi samlet kategorierne Hverken enig eller
uenig, Uenig og Helt uenig.

Hovedarsager til udgiftsstigningen

Figuren nedenfor sammenfatter kommunernes vurdering af arsagerne til stigende udgifter pa
det socialpsykiatriske omrade. De to helt overvejende arsager, der peges p4, er flere borgere i
malgruppen og dyrere indsatser.

Figur 3.3: Kommunernes vurdering af arsager til stigende udgifter pa det socialpsykiatriske omrdade

Andet - 10%

Note: n = 71. Antal observationer er opgjort som antallet af kommuner, der har angivet I meget hoj grad, I haj
grad, I nogen grad eller I mindre grad til spergsmalet: Oplever du, at kommunen har stigende udgifter til
borgere med psykiske problemer. Hvis der i en af besvarelserne fra kommunen er n&vnt en arsag til
udgiftsstigningen, teeller det for hele kommunen. Den samme arsag kan ikke telle flere gange for samme
kommune.
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Af de kommuner, som har tilkendegivet at opleve stigende udgifter til omradet, peger ni ud af ti
pa, at flere borgere i malgruppen er en hovedarsag til udgiftsstigningen. To ud af tre kommuner
fremhaever samtidig dyrere indsatser som en arsag til stigende udgifter pa det socialpsykiatriske
omrade.

Sammenfatning

Samlet tegner kortlegningen af rammevilkarene et billede af, at kommunerne oplever stort pres
pa det socialpsykiatriske omrade i disse ar. Langt hovedparten af kommunerne oplever et sti-
gende antal borgere med stottebehov i socialpsykiatrien og deraf et betydeligt afledt pres pa ud-
gifterne til omrédet. Udover flere borgere med stottebehov fremhaeves dyrere indsatser ogsa
som en vaesentlig arsag til udgiftsstigningen.
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4 Tema: Strategisk ramme

Et hovedformal med kortlaeegningen er at belyse kommunernes strategiske tilgang til det social-
psykiatriske omrade og opna forstaelse af i hvilket omfang kommunerne har fastlagt en strategi-
ske ramme for arbejdet i socialpsykiatrien. Analysen beskriver kommunernes arbejde pa det
strategiske plan med fokus pa fire centrale pejlemaerker:

e Strategi og mal

¢ Organisering og samarbejde

e Styringsgrundlag

¢ Opfelgning pa resultater.
4.1 Strategi og mal
I dette afsnit beskrives kortlegningens resultater i forhold til kommunernes arbejde med at sat-
te en grundlaeggende strategisk ramme og opstilling af klare mal for den socialpsykiatriske ind-

sats.

Samlet vurdering af strategi- og méalarbejdet

Kommunernes samlede vurdering af deres strategi- og mélarbejde fremgér af figur 4.1. Figuren
viser gennemsnittet af respondenternes svar pa tveers af alle spergsmalene under pejlemaerket
“strategi og mal” i surveyet pa en skala fra 0-5. Scoren 5 angiver den mest positive oplevelse af
strategi- og malarbejdet pa omradet og 0 den mest negative. Der er fra direkter- til driftschefni-
veau stort set samme vurdering af strategi- og mélarbejdet i kommunerne med et gennemsnit
mellem 3,5 og 3,7 pa skalaen fra o-5.

Figur 4.1: Kommunernes vurdering af strategi- og mdlarbejdet — fordelt pd respondentgrupper

Direktor - | -

Centerchef | s o
Myndighedsche! - [, s

Driftsche - | 5 s

0,0 1,0 20 30 4.0 50

Note: Direktor (n = 59), centerchef (n = 45), myndighedschef (n =54), driftschef(n =
54).
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9 ud af 10 kommuner i undersggelsen oplyser, at de har en strategi, som omfatter det socialpsy-
kiatriske omrade. Det er i den sammenheang veaesentligt at fremhave, at strategierne kan se me-
get forskellige ud og fx variere betydeligt i forhold til, hvor konkrete og handlingsanvisende de
er.

Vi har spurgt direkterniveauet, hvornar den nuvaerende strategi tradte i kraft og pa baggrund af
svar fra 31 kommuner tegner der sig et billede af, at omkring halvdelen af strategierne er etable-
ret indenfor de seneste tre dr, mens den anden halvdel af strategierne er fire til ni ar gamle.

Figur 4.2: Arstal for kommunernes strategier for det socialpsykiatriske omrdade

8
B 4 4 B
3
2 I I I I 2 I
2010 2011 2012 2013 2014 2015 2016 2017 2018 2019

Note: Vi spurgte direkterniveauet, hvornar kommunens nuvaerende strategi for det socialpsykiatriske omrade tradte i
kraft. 31 af de deltagende direktorer har angivet et arstal for, hvornir kommunens strategi for socialpsykiatrien tradte
i kraft.

Strategi- og malarbejdet — delelementer

Mere end 90 procent af kommunerne vurderer, at recovery og rehabilitering i hgj eller
meget hgj grad er et fokusomrade i kommunens strategi for det socialpsykiatriske omrade, og
over halvdelen af kommunerne vurderer, at det i meget hgj grad er tilfzldet, jf. firguren
nedenfor.

Figur 4.3: Kommunernes vurdering af strategi- og mdlarbejdet — enkeltsporgsmdl

atheitidhithtoniinatbadll v [ oew [

Er der politisk fokus pa socialpsykiatrien i kommunen? _
e e I N
e e e I

m|meget hpjgrad =lhgjgrad =lnogengrad =|mindre grad/slet ikke

Note: Figuren viser svar svarfordelingen pd kommuneniveau. Der er for hver kommune udregnet en
gennemsnitlig besvarelse pa tveers af stillinger. Kategorierne I mindre grad og Slet ikke er sldet sammen til
én for at opretholde et anonymitetskrav pd minimum 3 svar per gruppe. Spm. 1 (n = 78), Spm. 2 (n = 83),
Spm. 3 (n = 69), Spm. 4 (n = 83)

*For at opretholde anonymitetskravet for dette sporgsmal, har vi samlet kategorierne I nogen grad, I
mindre grad og Slet ikke.
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Kortleegningen viser samtidig, at to ud af tre kommuner vurderer, at der er politisk fokus pa
socialpsykiatrien i kommunen. Hos den resterende tredjedel af kommunerne opleves mere
begranset politisk opmaerksomhed pa omradet.

Lidt over halvdelen af kommunerne vurderer, at de har opstillet klare mal for indsatsen pa
det socialpsykiatriske omrade, mens de resterende knap 50 procent af kommunerne kun i nogen
eller mindre grad arbejder med klare mal for indsatsen i socialpsykiatrien.

Pad spergsmalet om hvorvidt kommunens strategi for omradet er forankret hos
medarbejderne i organisationen svarer knap to ud af tre kommuner, at de oplever, at det er
tilfeeldet. Hos lidt over en tredjedel af kommunerne er det vurderingen, at strategien kun i nogen
eller mindre grad er blevet forankret pd medarbejderniveau. PwC’s projekter viser, at det kan
veare en udfordring at implementere strategien i bund og fa det forankret i den daglige praksis i
organisationen. Det tager lang tid og kraever stor vedholdenhed.

Casebesggene i kortlegningens dybdeanalyse understreger, at forankringen af recovery-
tilgangen hos medarbejderne i organisationen kraever stort og vedholdende fokus. Bade pa
leder- og medarbejderniveau fremhaeves det, at forankring af recovery i dybden kraever konstant
fokus pa og kollegial dreftelse af veerdier, sprog og tilgangen til samarbjedet med borgerne.

"Den her form for omstilling er bestemt ogsa en proces i en personalegruppe. Der er
ting, der skal aflaeres, og der skal ofte gores op med mange ars professionel tilgang.
Nogle medarbejdere har sveert ved det og skal bruge meget tid pé omstillingen — det
er en lang rejse fra omsorgstilgangen til en recovery-orienteret organisation.”

Centerchef

Tiltag til forankring af strategien i organisationen

Kommunerne har taget en lang rakke tiltag i brug for at sikre forankring af deres strategi i
organisationen, som det ses af figuren nedenfor. Kompetenceudvikling, ivaerksattelse af nye
indsatser samt ibrugtaging af nye metoder er de vasentligste tiltag til at sikre en forankring af
strategien i praksis.

Figur 4.4: Kommunernes tiltag for at forankre strategien hos medarbejderne

Kompetenceudvikiing I 76%
Nye indsatser I 73%
Nye metoder I 58%
@get kvaliteti udredningen af borgeren |IIIIEIEGEGGENGEEENENNEEEN 52%
Retingslinjer og vejledninger I 59%
Preesentationer [N 54%
Andet [ 9%

Note: n = 71. Antal observationer er opgjort som antallet af kommuner, der har svaret Ja til spergsmalet: Har
kommunen en strategi, som omfatter det socialpsykiatriske omréade?. Hvis deri en af besvarelserne fra
kommunen er naevnt et tiltag, teeller det for hele kommunen. Det samme tiltag kan ikke telle flere gange for
samme kommune.
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Dybdeanalysen understreger, at forankring af en recovery-orienteret strategi forudsatter bade
vedholdende fokus fra topledelsen og en meget tydelig og konkret faglig ledelse helt teet pa ker-
neopgaven.

"Det vedholdende strategiske ledelsesfokus er helt vildt afgerende. Det her tager en
del ar, og man kan ikke fa nye fikse ideer og skifte retning hvert andet ar.”

Centerchef

“Skiftet til et recovery-mindset er ikke noget, der lander, og man bliver feerdig med.
Det er meget konkret og handler om kontinuerlige samtaler med udgangspunkt i
konkrete sager. Ledelse meget tzet pd kerneopgaven og borgerne. Det kraever tydelig
faglig ledelse.”

Myndighedschef

Opsamling

Kortleegningen tegner et billede af, at strategi- og méalarbejdet pa det socialpsykiatriske omrade
opleves som relativt solidt i en stor del af kommunerne. I forhold til politisk fokus pa omréadet,
forankring af strategien hos medarbejderne og opstilling af klare mal for socialpsykiatrien er der
dog ogsa en betydelig andel af kommunerne, som indikerer, at der er et udviklingspotentiale.
Over en tredjedel af kommunerne oplever, at der ikke er klare mél for omradet samt at strategi-
arbejdet ikke er forankret pa medarbejderniveau.

4.2 Organisering og samarbejde

Kortlaegningens resultater vedrerende organisering og samarbejde pa det socialpsykiatriske om-
rade prasenteres i dette afsnit. Afsnittet belyser samarbejdet internt i kommunen séavel som
samarbejdet med eksterne parter som behandlingspsykiatrien og civilsamfundsakterer.

Samlet vurdering af organisering og samarbejde pa det socialpsykiatriske omrade
Der er stor enighed pa tveers af stillingskategorier, nar det kommer til kommunernes vurdering
af organiseringen og samarbejdet pa det socialpsykiatriske omréde, jf. figur 4.5. Figuren viser
gennemsnittet af respondenternes svar pa tvaers af alle spergsmalene under pejlemarket “orga-
nisering og samarbejde” i surveyet pa en skala fra 0-5. Scoren 5 angiver den mest positive ople-
velse af organiseringen og samarbejdet pd omradet og 0 den mest negative. Udvalgsformandene
og direktgrerne har en lidt mere positiv vurdering end de gvrige respondentgrupper, men alle
placerer sig lige under fire i den gennemsnitlige vurdering.
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Figur 4.5: Kommunernes vurdering af organisering og samarbejde pd omrdadet — fordelt pé respondentgrupper

Udvalgsformand [ s ©
Direktor | c0
Centerchef |, 3,7
Myndighedschef [ 7
Driftschef | s o

0,0 1,0 2,0 3,0 4,0 5,0

Note: Udvalgsformand (n = 28), direktor (n = 57), centerchef(n= 43),
myndighedschef (n =54), driftschef(n = 54).

Organisering og samarbejde internt i kommunen

Spergeskemaundersogelsen viser, at kommunerne grundlaeggende oplever, at deres organise-
ring understotter et godt samarbejde om borgere med psykiske vanskeligheder og bidrager til, at
der kan arbejdes recovery-orienteret med borgerne, jf. figur 4.6. Knap 9 ud af 10 kommuner
erklarer sig sdledes enten enige eller helt enige i at dette er tilfzeldet.

Figur 4.6: Kommunernes vurdering af intern organisering og samarbejde — enkeltsporgsmdl

Kommunens organisering sikrer, at der er et godt

samarbejde om borgere med psykiske problemer -

pa tveers af forvaltninger*

Organiseringen bidrager til, at vi kan arbejde

recovery orienteret med borgerne* 27% -
Arbejdes der med faelles handleplaner for _ »
borgergrupper med komplekse problemer 47% -

mHelt enig ®mEnig =Hverken enig elleruenig = Uenig/helt uenig

Note: Figuren viser svar svarfordelingen pa kommuneniveau. Der er for hver kommune udregnet en
gennemsnitlig besvarelse pé tveers af stillinger. Kategorierne I mindre grad og Slet ikke er sldet sammen til
én for at opretholde et anonymitetskrav pd minimum 3 svar per gruppe. Spm. 1-2 (n = 83), Spm. 3 (n = 68).
*For at opretholde anonymitetskravet for dette spergsmaél, har vi samlet kategorierne Hverken enig eller
uenig, Uenig og Helt uenig.

Kortlaegningen viser, at samarbejdet pa omradet kun i mere begranset omfang bliver konkreti-
seret med feelles handleplaner for borgere med komplekse problemer, jf. sidste spergsmal i figur
4.6. Kun 12 procent af kommunerne erklearer sig helt enige i, at der arbejdes med felles handle-
planer, og mere end 40 procent af kommunerne indikerer, at det kun sker i meget begranset
omfang eller slet ikke.
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figur 4.7: Myndighedschefernes vurdering af samarbejdet med den udferende del af socialpsykiatrien

... bostatteindsatsen” | V7 I T U7 NGN
S CEIEEE . 54% | . 35% | |
St 48% [ 23% | .| 13% |

. andre i udfererdelen | NETE7S 7 7S ISANN I T

mHelt enig mEnig mHverken enig eller uenig = Uenig/helt uenig

Note: Figuren viser svar svarfordelingen pd kommuneniveau. Der er for hver kommune udregnet en
gennemsnitlig besvarelse pa tveers af stillinger. Kategorierne I mindre grad og Slet ikke er sldet sammen til
én for at opretholde et anonymitetskrav pd minimum 3 svar per gruppe. Spm. 1-4 (n = 52).

*For at opretholde anonymitetskravet for dette spergsmal, har vi samlet kategorierne Hverken enig eller
uenig, Uenig og Helt uenig.

Myndighedscheferne har generelt en meget positiv oplevelse af samarbejdet om borgerne med
bostatteindsatsen og botilbuddene, som det fremgéar af figur 4.7. Omkring 9 ud af 10 myndig-
hedschefer i undersogelsen er enige eller helt enige i udsagnene om, at der er et sarligt godt
samarbejde mellem myndighedsomradet og bostatte- og botilbudsindsatsen i kommunen. Hvad
angar samarbejdet med den gvrige del af udfereromradet, herunder den relativt nye §82-
indsats, er billedet lidt mere broget og indikerer et betydeligt udviklingspotentiale.

Figur 4.8: Vurdering af samarbejdet mellem det socialpsykiatriske omrdde og andre forvaltninger/omrader

... Misbrugsbehandlingen* 51% [ 34% A
BN 22% | 56% | |6
.. Borne- og ungeforvaltningen IR NG O kA

.. Uddannelsesvejlecningen - [IERZ3N I 7 S T T T

mHelt enig ®=Enig = Hverken enig eller uenig = Uenig/helt uenig

Note: Figuren viser svar svarfordelingen pa kommuneniveau. Der er for hver kommune udregnet en
gennemsnitlig besvarelse pa tveers af stillinger. Kategorierne I mindre grad og Slet ikke er slaet sammen til
én for at opretholde et anonymitetskrav pd minimum 3 svar per gruppe. Spm. 1-4 (n = 68).

*For at opretholde anonymitetskravet for dette spergsmal, har vi samlet kategorierne Hverken enig eller
uenig, Uenig og Helt uenig.

Figuren ovenfor viser resultaterne af spargeskemaet for s vidt angar kommunernes vurderinger
af samarbejdet mellem det socialpsykiatriske omrade og andre dele af kommunen. Samarbejdet
med misbrugsbehandlingen vurderes markant mere positivt af lederne pa det socialpsykiatriske
omrade end samarbejdet med jobcenter, berne- og ungeforvaltning samt uddannelsesvejled-
ning. Saerligt relationen til uddannelsesvejledningen ser ud til at kunne styrkes betydeligt.
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Casebesggene i dybdeanalysen bekrefter indtrykket af, at det tveergdende samarbejde mellem
forskellige kommunale forvaltninger og omrader ofte er udfordrende. Nar det fungerer, er sam-
arbejdet typisk personbaret eller har afset i et konkret samarbejdsprojekt. En styrkelse af det
tveergdende samarbejde fremhaves som et vigtigt fokusomrade i samtlige casekommuner.

"Vi er verdensmestre indenfor vores eget afgraensede reservat, men bestemt ikke nar
det kommer til samarbejdet med jobcenteret, borne- og ungeomrddet osv.”

Centerchef

Samarbejdet med eksterne parter

Kortlaegningens resultater peger pa, at samarbejdet mellem socialpsykiatrien i kommunerne og
henholdsvis regionerne og almen praksis generelt er mere udfordrende end samarbejdet internt
i kommunen.

Samarbejdet med behandlingspsykiatrien vurderes veaesentligt mere positivt af kommunerne end
samarbejdet med somatiske sygehusafdelinger og almen praksis, som det fremgar af figuren
nedenfor. To ud af tre kommuner oplever saledes at have et godt samarbejde med den regionale
psykiatri, mens dette gelder for under halvdelen af kommunerne, nar det kommer til det gvrige
sundhedsvasen og almen praksis. Knap hver fjerde kommune erklarer sig uenig eller helt uenig
i at samarbejdet med almen praksis fungerer godt.

Figur 4.9: Kommunernes vurdering af samarbejdet med regionale akterer og praktiserende laeger

- psykiatrien |V ™7 S ISP P T7
... detovrige sundhedsveesen” [l Y/ S AU KT

... praktiserende l=ger - [N T/ ISR TR

mHelt enig ®Enig = Hverken enig eller uenig = Uenig/helt uenig

Note: Figuren viser svar svarfordelingen pd kommuneniveau. Der er for hver kommune udregnet en
gennemsnitlig besvarelse pa tveers af stillinger. Kategorierne I mindre grad og Slet ikke er sldet sammen til
én for at opretholde et anonymitetskrav pd minimum 3 svar per gruppe. Spm. 1-3 (n = 75).

*For at opretholde anonymitetskravet for dette spergsmél, har vi samlet kategorierne Hverken enig eller
uenig, Uenig og Helt uenig.

I dybdeanalysen giver reprasentanter for behandlingspsykiatrien udtryk for, at samarbejdet
med kommunerne generelt er velfungerende. Der peges dog fra behandlingspsykiatriens side pa
udfordringer i forhold til overgangen fra region til kommune. Dels er der en oplevelse i behand-
lingspsykiatrien af, at nogle borgere kunne udskrives tidligere, hvis kommunerne kunne stille
sarligt botilbudspladser til rddighed hurtigere, end det er tilfaeldet i dag. Dels oplever behand-
lingspsykiatrien, at nogle borgere i forbindelse med overgangen fra meget faste rammer under
en indlaeggelse til igen at vare i egen bolig kunne have gavn af mere statte og struktur, end de
modtager i dag. Dette kunne bidrage til at forebygge genindlaeggelser for nogen borgere ifolge de
interviewede reprasentanter for behandlingspsykiatrien.
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Lidt over to tredjedele af kommunerne oplever at have et godt samarbejde med pargrende til
borgere i malgruppen. Det betyder dog samtidig, at dette centrale samarbejde ikke vurderes som
velfungerende i knap hver tredje kommune.

Samarbejdet med civilsamfundet i kommunerne vurderes lidt mindre positivt en parerende-
samarbejdet. Omkring 60 procent af kommunerne oplever at have et godt samarbejde med fri-
villige organisationer i lokalomradet, mens kortlaegningen for den resterende del af kommuner-
ne indikerer et betydeligt udviklingspotentiale. Det er samtidig vaerd at bemaerke, at kun 13 pro-
cent af kommunerne erklaerer sig helt enige i at have et godt samarbejde med civilsamfundet.

Figur 4.10: Kommunernes vurdering af samarbejdet med civilsamfund og pdrerende

Er der et godt samarbejde med pargrende til borgere i -
: s e 9 O 7 A £
Er der et godt samarbejde med frivillige organisationer
i lokalmiljpet? (13% 0 48% [ </ 6]

mHeltenig w=Enig =Hverken enig eller uenig ®Uenig/helt uenig

Note: Figuren viser svar svarfordelingen pa kommuneniveau. Der er for hver kommune udregnet en
gennemsnitlig besvarelse pé tvaers af stillinger. Kategorierne I mindre grad og Slet ikke er sliet sammen til
én for at opretholde et anonymitetskrav pd minimum 3 svar per gruppe. Spm. 1 (n = 75), Spm. 2 (n = 83).
#For at opretholde anonymitetskravet for dette spergsmal harvi samlet kategorierne Hverken enig eller
uenig, Uenig og Helt uenig.

Billedet af et begranset samarbejde mellem kommunerne og civilsamfundet pa det socialpsykia-
triske omréade gar igen i dybdeanalysen. Enkelte kommuner har prioriteret samarbejdet med
civilsamfundet og sagt at skabe et godt, samlet overblik over tilbud til borgere i lokalomradet.
Det fleste steder er der dog fortsat stort potentiale for at udvikle samarbejdet, bdde nar man
sporger reprasentanter for civilsamfundsorganisationer og kommunale medarbejdere.

“Koblingen til det omgivende samfund er vi ikke lykkes med endnu. Vi har et kaempe
frivillighedstilbud i kommunen, men vi har ikke varet gode nok til at fa det integreret
1 sagsbehandlingen. Civilsamfundet naevnes mere og mere af ledelsen, men det er ik-
ke forankret i vores praksis endnu.”

Sagsbehandler

"Der er rigtig meget, vi som eksterne samarbejdspartnere ikke aner noget om, nar
det kommer til kommunens overvejelser om samarbejdet med frivilligomrddet i for-
hold til stette til psykisk sarbare mennesker.”

Civilsamfundsrepraesentant

Opsamling

Kortlaegningen af organisering og samarbejde pa socialpsykiatriomradet viser, at kommunerne
grundleggende oplever, at deres organisering understotter et godt og recovery-orienteret sam-
arbejde om borgere med psykiske vanskeligheder. Samarbejdet mellem myndigheds- og udfe-
reromraderne om bostatte- og botilbudsindsatsen ser generelt ud til at fungere tilfredsstillende
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ifalge kommunerne, mens samarbejdet i forhold til de gvrige dele af udfererindsatsen vurderes
mindre positivt.

Der tegner sig et billede af, at samarbejdet pa tveers af forvaltninger og omrader er udfordrende
for en del kommuner. Det geelder samarbejdet mellem socialpsykiatrien og henholdsvis jobcen-
ter, barne- og ungeomradet og uddannelsesvejledningen. Ogsa i forhold til samarbejdet med
regioner og almen praksis indikerer kortlaegningen et betydeligt udviklingspotentiale. Det gael-
der ikke mindst samarbejdet mellem den kommunale socialpsykiatri, det somatiske sundheds-
vaesen og almen praksis.

Endelig viser kortleegningen at omkring 2 ud 3 kommuner oplever at vare néet et godt stykke
vej i forhold til samarbejde med paregrende og civilsamfund. Det betyder dog samtidig, at disse
centrale samarbejdsrelationer fortsat kan udvikles betydeligt i en relativ stor del af kommuner-
ne.

4.3 Styringsgrundlag

Under temaet strategisk ramme belyser kortlaegningen ogsa det informationsgrundlag, der er
etableret i kommunerne, i forhold til at sikre effektiv styring af det socialpsykiatriske omrade.
Det gelder fx etablering af nggletal for udvikling i udgifter og for antallet af borgere med behov
for stette i socialpsykiatrien.

Samlet vurdering af styringsgrundlaget pa omradet

Kortlaegningen giver en klar indikation af, at etableringen af et solidt styringsgrundlag pa det
socialpsykiatriske omrade er noget, som kommunerne finder vanskeligt. Figuren nedenfor viser
gennemsnittet af respondenternes svar pa tvaers af alle spergsmaélene under pejlemerket "sty-
ringsgrundlag” i surveyet pa en skala fra 0-5. Scoren 5 angiver den mest positive oplevelse af
styringsgrundlaget pa omréadet og 0 den mest negative. Gennemsnittene pa 3,2-3.8 pa skalaen
fra 0-5 er lavere end for stort set alle andre pejlemaerker i kortlaegningen og understreger, at
styringsgrundlaget pa socialpsykiatriomradet udfordrer kommunerne. Kun rammevilkarene
vurderes saledes mere negativt af kommunerne. Ogsa for pejlemaerket styringsgrundlag er det
vaerd at bemaerke, at der er stor enighed pa tveers af stillingskategorierne med den tilfgjelse, at
udvalgsformanden generelt vurderer styringsgrundlaget lidt mere positivt end de gvrige respon-
denter.

Figur 4.11: Kommunernes vurdering af deres styringsgrundlag — fordelt pa respondentgrupper

Udvalgsformand I c.8
Direktor I 33
Centerchef I G5
Myndighedschef | 5.2
Driftschef |, C 4

0,0 1,0 20 3,0 4.0 50

Note: Udvalgsformand (n = 28), direkter (n = 54), centerchef (n = 43),
myndighedschef (n =52), driftschef (n = 53).
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Styringsgrundlaget - delelementer

Fire ud af fem kommuner oplever, at de i hgj eller meget hgj grad felger udviklingen i malgrup-
perne med psykiske vanskeligheder systematisk, som det fremgar af figur 4.12. Kommunerne
oplever dog samtidig at mangle data om malgrupperne i socialpsykiatrien. Kun omkring en tred-
jedel af kommunerne oplever, at der i hgj eller meget hgj grad er tilgengelige negletal pa omra-
det og hver fjerde kommune vurderer, at der i mindre grad eller slet ikke er tilgeengelige nogletal
for udviklingen i mélgruppen af borgere med psykiske vanskeligheder.

Figur 4.12: Kommunernes vurdering af deres styringsgrundlag — enkeltsporgsmadl

Vi folger systematisk udviklingen i malgrupperne e
med psykiske vanskeligheder a8% 0% - 18%

Er der lgbende overblik over udviklingen i udgifter til
sociale indsatser til malgruppen? *

Er der Isbende overblik over behovet for udvikling ,
af tilbud til malgruppen? 10% 38% 6 |

26% | 41% | i

Opleves der et solidt og tilstraskkeligt Bl 28% I o 1%

styringsgrundlag pa omradet?

Er der tilgeengelige nggletal for udviklingen i O A T
L (1] 0

malgruppen?

m|meget hgjgrad w=lhgjgrad =lnogengrad = mindre grad/sletikke

Note: Figuren viser svar svarfordelingen pa kommuneniveau. Der er for hver kommune udregneten
gennemsnitlig besvarelse pa tveers af stillinger. Kategorierne I mindre grad og Slet ikke er sldet sammen til én for
at opretholde et anonymitetskrav pd minimum 3 svar per gruppe. Spm. 1 (n = 28), Spm. 2 (n = 68), Spm.3-4 (n =
82), Spm.5 (n = 68).

*For at opretholde anonymitetskravet for dette sporgsmal, har vi samletkategorierne I nogen grad, I mindre grad
og Slet ikke.

Kortlaegningen viser desuden, at en relativ stor del af kommunerne — to ud af tre — oplever at de
lobende har overblik over udviklingen i udgifter til sociale indsatser til malgruppen. Det er dog
samtidig tydeligt, at kommunerne savner redskaber og et grundlag at styre efter.

Mere end halvdelen af kommunerne peger samtidig pa, at der kun i nogen eller mindre grad er
overblik over behovet for nye tilbud til mélgruppen.

I forhold til spergsmaélet om styringsgrundlag viser dybdeanalysen at flere kommuner, som er
gdet relativt langt i en omlaegning af socialpsykiatrien, knytter recovery-orientering og styring
meget taet og eksplicit sammen.

"Det bliver italesat meget konkret overfor medarbejderne, at man lykkes med bor-
gerne, nar de bliver i stand til at modtage en mindre indgribende og billigere indsats.
Vi ser en rigtig taet sammenhang mellem faglig og okonomisk styring pa den mdade.”

Centerchef
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"Der er mega meget styring i det, vi gor. Og vi er helt dbne overfor borgerne ogsda
om, at vi er her for at hjelpe dem, men malet er, at de sa vidt muligt skal udvikle sig
til at klare sig selv.”

Socialchef

Opsamling

Kortleegningen viser, at kommunerne generelt er udfordrede i forhold til etableringen af et solidt
styringsgrundlag pa det socialpsykiatriske omrade. Mange kommuner oplever, at de har et lo-
bende overblik over udviklingen p& omradet og falger udviklingen i malgrupperne, men de
mangler samtidig konkrete redskaber og data til at styre efter. Dette til trods for, at redskaberne
og informationen, der er afggrende for et solidt styringsgrundlag, synes at mangle i en stor del af
kommunerne. Dybdeanalysen viser, at styring og recovery-orientering knyttes meget teet sam-
men i en rekke kommuner.

4.4 Opfelgning pa resultater

Som det sidste pejlemarke under teamet strategisk ramme belyser kortlegningen, i hvilken grad
kommunerne folger op pa resultaterne af deres indsats pa det socialpsykiatriske omrade.

Samlet vurdering af arbejdet med opfelgning pa resultater

Figuren nedenfor viser gennemsnittet af respondenternes svar pa tvers af alle spergsmalene
under pejlemerket “opfelgning pa resultater” i surveyet pa en skala fra 0-5. Scoren 5 angiver
den mest positive oplevelse af arbejdet med opfelgning pa resultater pa omradet og 0 den mest
negative. Der er relativ stor spredning i besvarelserne péa tvaers af de organisatoriske niveauer.
Driftscheferne vurderer generelt, at kommunerne er gode til at folge systematisk op pa indsat-
sen og placerer sig pa et gennemsnit pa 4 pa skalaen fra 0-5. Derimod er serligt myndigheds-
cheferne mindre positive i deres vurdering af kommunernes arbejde med at folge op pa resulta-
ter af indsatsen pa det socialpsykiatriske omréde.

Figur 4.13: Kommunernes vurdering af arbejdet med opfolgning pd resultater — fordelt pd respondentgrupper

Udvalgsformand I c o
Direktor - I .6
Centerchef |, 3.9
Myndighedschef I 3.4
Driftschef - | 4,0

0,0 1.0 20 3,0 4,0 5,0

Note: For direktor og centerchefer temaet Opfolgning pd resultater sldet sammen
med temaet Resultater pd borgerniveai og generelt.

Opfolgning: Udvalgsformand (n = 28), direktor (n = 54), centerchef(n = 41),
myndighedschef (n =50), driftschef(n = 51).
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Opfolgning pa resultater — delelementer

To ud af tre kommuner er enige eller helt enige i, at der folges systematisk op pa resultaterne af
indsatsen i socialpsykiatrien med at hjalpe flere borgere til recovery, hvorimod der hos den re-
sterende tredjedel kun i mindre omfang eller slet ikke falges op pa indsatsen med at hjalpe bor-
gere til recovery, jf. figur 4.14.

Figur 4.14: Kommunernes vurdering af arbejdet med opfelgning pa resultater— enkeltsporgsmal

Vi folger systematisk op pa resultaterne af

kommunens indsats i socialpsykiatrien med at |GGG EEEA

hjeslpe flere borgere til recovery
Vi felger systematisk op pa de samlede resultater af _
kommunens indsats i socialpsykiatrien o _

m Helt enig wEnig =Hverken enig eller uenig = Uenig/helt uenig

Note: Figuren viser svar svarfordelingen pa kommuneniveau. Der er for hver kommune udregnet en
gennemsnitlig besvarelse pa tvaers af stillinger. Kategorierne I mindre grad og Slet ikke er sldet sammen til
én for at opretholde et anonymitetskrav pd minimum 3 svar per gruppe. Spm. 1 (n = 75),Spm. 2 (n = 54).
*For at opretholde anonymitetskravet for dette spergsmal, har vi samlet kategorierne Hverken enig eller
uenig, Uenig og Helt uenig.

I forhold til opfelgning pa de samlede resultater af kommunens indsats i socialpsykiatrien svarer
over 4o procent af kommunerne, at dette ikke sker pa en systematisk made i kommunen, mens
seks ud af ti kommuner oplever at folge systematisk op pa de samlede resultater af indsatsen.

Opsamling

Baseret pa kortlaegningen er der et udviklingspotentiale hos en relativ stor gruppe af kommuner
i forhold til opfelgning pa resultater af indsatsen i socialpsykiatrien. Det gaelder bade opfelgning
péa resultater i forhold til at hjeelpe borgere til recovery og opfelgning pa de samlede resultater af
kommunernes indsats i socialpsykiatrien.

4.5 Sammenfatning
Samlet set viser kortlaegningen af den strategiske ramme pa det socialpsykiatriske omrade i
kommunerne bade styrker og udfordringer indenfor de belyste pejlemarker.

Strategi- og malarbejdet pa det socialpsykiatriske omrade opleves af kommunerne som rela-
tivt solidt mange steder og mere end ni ud af ti kommuner fremhaver, at recovery og rehabilite-
ring er et fokusomrade i deres strategi for socialpsykiatrien. Strategierne kan dog se meget for-
skellige ud og fx variere betydeligt i forhold til, hvor handlingsanvisende de er, eller hvor ekspli-
cit recovery-orienteringen beskrives. Det kan herudover vare en udfordring at implementere
strategiarbejdet i bund og fa det forankret i den daglige praksis i organisationen. Det tager
typisk lang tid og kreever stor vedholdenhed.

Kommunerne oplever grundlaeggende, at deres organisering understatter samarbejdet om
borgere med psykiske vanskeligheder. Samarbejdet internt pa det socialpsykiatriske omrade
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karakteriseres generelt ogsa af kommunerne som relativt velfungerende, serligt i forhold til bo-
stotte- og botilbudsindsatsen. Derimod oplever kommunerne sterre udfordringer i forhold til
samarbejdet pa tveers af forvaltninger og med region, almen praksis og civilsamfundet.

Etableringen af et solidt styringsgrundlag for socialpsykiatrien er det omrade, der ser ud til at
veere vanskeligst for kommunerne, i relation til den strategiske ramme. Samtidig viser kortlaeg-
ningen, at opfelgningen pa resultater af den socialpsykiatriske indsats ogsa kan styrkes be-
tydeligt mange steder.
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5 Tema: Faglig retning

I dette kapitel beskrives den faglige retning, der aktuelt er lagt pa det socialpsykiatriske omrade i
kommunerne. Formaélet er at belyse i hvilket omfang den faglige retning p4 omradet i dag rum-
mer recovery- og rehabiliterende elementer og hvordan kommunerne arbejder med faglig udvik-
ling pa det socialpsykiatriske omrade. Analysen beskriver kommunernes faglige retning for so-
cialpsykiatrien med fokus pa fem centrale pejlemeerker:

Vidensbasering
e Sagsbehandling
e Malrettede indsatser
e Kompetenceudvikling
e Opfolgning pa borgerens udvikling.
Under temaet faglig retning er der ikke stillet spergsmal til udvalgsformandene i surveyet.

5.1 Vidensbasering

Under temaet faglig retning seetter kortlaegningen bl.a. fokus pa det vidensgrundlag, det faglige
arbejde i socialpsykiatrien udferes pa i dag. Resultaterne af kortlaegningen for sa vidt angar gra-
den af vidensbasering i kommunernes socialpsykiatriske indsats beskrives i dette afsnit.

Samlet vurdering af vidensbaseringen

Figur 5.1 viser et gennemsnit for respondentgruppernes vurdering af graden af "vidensbasering”
i kommunerne pa en skala fra 0-5. Scoren 5 angiver den mest positive oplevelse af vidensgrund-
laget p4 omradet og 0 den mest negative. Generelt vurderer kommunerne at deres socialpsykia-
triske indsats i betydeligt omfang er vidensbaseret. Sarligt centercheferne oplever vidensgrund-
laget som solidt, mens myndighedscheferne er den gruppe, der ser de storste muligheder for at
styrke vidensgrundlaget for indsatserne.

Figur 5.1: Kommunernes vurdering af vidensbaseringen — fordelt pd respondentgrupper

Myndighedschef

I :

00 1,0 20 30 4.0 50

Note: Centerchef (n = 41), myndighedschef (n =51), driftschef (n = 52).

PwC 23



P& spargsmalet om, hvorvidt aktuelt bedste viden anvendes i kommunens udvikling af omradet,
svarer fire ud af fem respondenter, at de oplever, dette er tilfaeldet, jf. figuren nedenfor. En reek-
ke kommuner fremhaever, at vidensbaseringen understattes med afseet i lokalt udviklede meto-
dekataloger og supervision med afset i konkrete vidensbaserede metoder som fx MI eller KRAP.
Andre kommuner fremhaever i surveyet, at den aktuelle tilgang til at sikre vidensbaserede ind-
satser beerer praeg af tilfeeldighed og ofte afhanger af konkrete medarbejderes indsigt i bestemte
metoder.

Figur 5.2: Kommunernes vurdering af vidensbaseringen pd det socialpsykiatriske omrdade

Nar vi arbejder med at udvikle tilbud, metoder m.m.

i socialpsykiatrien i kommunen, anvender vi altid 34% -E

den bedste viden, der er pa omradet

m Helt enig = Enig =Hverken enig eller uenig = Uenig/helt uenig

Note: Figuren viser svar svarfordelingen pd kommuneniveau. Der er for hver kommune udregnet en
gennemsnitlig besvarelse pa tveers af stillinger. Kategorierne I mindre grad og Slet ikke er sldet sammen til
én for at opretholde et anonymitetskrav pd minimum 3 svar per gruppe. Spm. 1 (n = 74).

*For atopretholde anonymitetskravet for dette spergsmal, harvi samlet kategorierne Hverken enig eller
uenig, Uenig og Helt uenig.

I casebesggene i dybdeanalysen bliver szerligt Aben dialog og MI fremhzvet af kommunerne
som szrdeles relevante, vidensbaserede grundlag for at arbejde recoveryorienteret.

Opsamling

Kommunerne oplever generelt, at deres indsatser hviler pa at relativt solidt vidensgrundlag, om
end centercheferne er meerkbart mere positive i deres vurdering end myndighedscheferne.
Nogle kommuner arbejder meget systematisk med vidensbasering pa baggrund af
metodekataloger og supervisionsforlgb, mens andre kommuner vurderer, at aktuelt bedste
viden implementeres ujeevnt og med en vis grad af tilfaldighed.

5.2 Sagsbehandling

Kortlaegningens resultater vedrerende kommunernes tilgang i sagsbehandlingen pa det
socialpsykiatriske omrade praesenteres i dette afsnit. Fokus er sarligt pa at belyse, i hvilket
omfang sagsbehandlingen er tilrettelagt med et recovery- og rehabiliterende sigte.

Samlet vurdering af sagsbehandlingen

Figur 5.3 viser gennemsnittet af respondenternes svar pa tvaers af alle spargsmalene under pej-
lemaerket “sagsbehandling” i surveyet pa en skala fra 0-5. Scoren 5 angiver den mest positive
oplevelse af sagsbehandlingen pa omradet og 0 den mest negative. De kommunale centerchefer
og myndighedschefer oplever, at kommunerne generelt griber sagsbehandlingsopgaven an pa en
solid méade og placerer sig sdledes pa et gennemsnit omkring 4 pa skalaen fra o-5.
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Figur 5.3: Kommunernes vurdering af sagsbehandlingen — fordelt pa respondentgrupper

Centerchef

Myndighedschef
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Note: Centerchef(n = 41), myndighedschef (n =51).

Sagsbehandling — delelementer
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Knap ni ud af ti kommuner oplever, at deres tilgang til sagsbehandlingen understatter borgerens
recovery, og at borgeren inddrages aktivt i udredning af behov og arbejdet med myndigheds-

handleplanen, jf. figuren nedenfor.

Figur 5.4: Kommunernes vurdering af sagsbehandlingen — enkeltspoergsmal

Vores aktuelle tilgang i sagsbehandlingen
understgtter borgerens recovery og rehabilitering

Viinddrager borgeren aktivt i udredning af behov og
udarbejdelse af myndighedshandleplanen*

Borgerens hab og @nsker er tydelige i
myndighedshandleplanen

Borgerens egne mal er styrende for valg af
indsatser

Vi fastlaegger sammen med borgeren konkrete mal
for borgerens rehabilitering og recovery i
myndighedshandleplanen

Viinddrager familie, venner og netvaerk i
planleegningen af borgerens recovery- og
rehabiliteringsforlgb
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Note: Figuren viser svar svarfordelingen p kommuneniveau. Der er for hver kommune udregnet en
gennemsnitlig besvarelse pa tveers af stillinger. Kategorierne I mindre grad og Slet ikke er sldet sammen til
én for at opretholde et anonymitetskrav pd minimum 3 svar per gruppe. Spm. 1-2 (n = 66), Spm.3-4 (n =

50), Spm. 5 (n = 66), Spm. 6-7 (n = 50).

*For at opretholde anonymitetskravet for dette sporgsmal, har vi samlet kategorierne Huerken enig eller

uenig, Uenig og Helt uenig.
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Otte ud af ti kommuner oplever, at borgerens hab og ansker er tydelige i myndighedshandlepla-
nen, at borgerens egne mal er styrende for valg af indsatser, samt at de konkrete mal for borge-
rens udvikling i myndighedshandleplanen fastleegges sammen med borgeren, jf. figur 5.4.

Dybdeanalysen nuancerer billedet af disse centrale elementer i en recovery-orienteret sagsbe-
handling. Pa den ene side er det tydeligt, at nogle kommuner er kommet langt i arbejdet med at
tilretteleegge sagsbehandlingen med udgangspunkt i borgerens hab, gnsker og mal, som eksem-
plificeret med nedenstaende citat.

"Vi er ikke de dygtigste pd borgerens vegne. Vi ma bide os i tungen og sidde pa haen-
derne og vores ekspertfaglighed i udredningen og serge for at lytte til borgeren. Og
sa ga sa langt, som vi overhovedet kan i forhold til at teenke kreativt og imedekomme
borgerens ensker og hab. ”

Sagsbehandler

P& den anden side indikerer dybdeanalysen tydeligt, at recoveryorienteringen i
sagsbehandlingen kun fa steder er forankret systemtisk i borgerstyrede processer samt
handleplaner og mal, som borgeren fuldt ud foler ejerskab til. Dette er indtrykket bade fra
interviews med sagsbehandlere og med udferende medarbejdere i casekommunerne.

Som det fremgar af figuren ovenfor, oplever omkring to tredjedele af kommunerne, at familie,
venner og netvark inddrages i sagsbehandlingen. Det er dog vaerd at bemeerke, at en meget lille
andel — otte procent — af kommunerne svarer “helt enig” til spargsmalet. Indtrykket fra
interviews med borgere i socialpsykiatrien i dybdeanalysen er, at sagsbehandlerne typisk
tilskynder til inddragelse af familie og netveerk, men at dette i mange tilfaelde fraveelges af
borgeren selv. I dybdeanalysen peger sagsbehandlerne samtidig p4, at der ofte kan vere tale om
netvaerk og familierelationer, som er tyndslidte.

Kun lidt over halvdelen af kommunerne benytter serlige metoder til at sikre teet inddragelse af
borgeren i sagsbehandlingen, jf. figur 5.4 ovenfor. Kortlaegningen viser, at det metodiske
grundlag for sagsbehandlingen i socialpsykiatrien helt overvejende er VUM. En rackke
kommuner supplerer VUM med andre metoder i sagsbehandlingen - sarligt FIT, MI og Aben
dialog fremhaeves i den sammenhang af kommunerne i bade survey- og dybdeanalysen.

Opsamling

Kommunerne oplever generelt, at deres tilgang til sagsbehandlingen pa det socialpsykiatriske
omrade understotter borgerens recovery og planlegges med afsat i borgerens egne hab, gnsker
og mal. Kortleegningens dybdeanalyse viser dog samtidig, at der fortsat er et betydeligt
udviklingspotentiale i forhold til at fa recovery-orienteringen forankret systematisk i processer,
der er borgerstyrede og handleplaner og udviklingsmal, som borgeren foler reelt ejerskab til.
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5.3 Malrettede indsatser

Kortleegningens resultater vedrerende arbejdet med at etablere mélrettede indsatser pa det so-
cialpsykiatriske omrade praesenteres i dette afsnit.

Samlet vurdering af arbejdet med malrettede indsatser

Der er stor enighed pa tveers af stillingskategorier, nar det kommer til kommunernes vurdering
af arbejdet med maélrettede indsatser pa det socialpsykiatriske omrade, jf. figur 5.5. Figuren vi-
ser gennemsnittet af respondenternes svar pa tvars af alle spergsmélene under pejlemaerket
“maélrettede indsatser” i surveyet pa en skala fra 0-5. Scoren 5 angiver den mest positive oplevel-
se af arbejdet med maélrettede indsatser p4 omradet og 0 den mest negative. Alle respondent-
grupperne placerer sig med et gennemsnit omkring 3,5 pa skalaen fra 0-5. Dette indikerer, at
arbejdet med at etablere malrettede indsatser til borgere i socialpsykiatrien er et af de mere ud-
fordrende omréder for kommunerne i undersogelsen.

Figur 5.5: Kommunernes vurdering af arbejdet med mdlrettede indsatser — fordelt pa respondentgrupper

0,0 1,0 2,0 3,0 4.0 50

Note: Centerchef (n = 41), myndighedschef (n =51), driftschef(n = 51).

Malrettede indsatser — delelementer

Lidt over to tredjedele af kommunerne oplever i hgj eller meget hgj grad at have etableret mal-
rettede indsatser i bostgtten, hvorimod det kun gaelder for halvdelen af kommunerne pa botil-
budsomradet, jf. figuren nedenfor. Det er ligeledes kun omkring halvdelen af kommunerne, der
for alvor arbejder med mélrettede indsatser til borgerne i §82. Det er dog ogsa en forholdsvis ny
indsats, som fortsat er under udvikling i de fleste kommuner. Otte ud af ti kommuner vurderer,
at der i et vist omfang mangler relevante tilbud og indsatser til malgrupper i socialpsykiatrien.
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Figur 5.6: Kommunernes vurdering af arbejdet med malrettede indsatser — enkeltspergsmal
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Note: Figuren viser svar svarfordelingen pi kommuneniveau. Der er for hver kommune udregnet en
gennemsnitlig besvarelse pa tvers af stillinger. Kategorierne I mindre grad og Slet ikke er sldet sammen til
én for at opretholde et anonymitetskrav pd minimum 3 svar per gruppe. Spm. 1-2 & 4-6 (n = 74),

Spm. 3 (n = 61).

*For at opretholde anonymitetskravet for dette sporgsmal, har vi samlet kategorierne I nogen grad, I
mindre grad og Slet ikke.

Mere end en tredjedel af kommunerne oplyser, at de kun i begranset omfang arbejder med tid-
lige og forebyggende indsatser til borgere i malgruppen. Det begraensede fokus pa tidlige og fo-
rebyggende indsatser, herunder det aktuelt begraensede brug af §82 pa en mélrettet made, be-
kraeftes i kortleegningens dybdeanalyse. Nogle kommuner har sat stort fokus pa tidlig og fore-
byggende indsatser og anvendelse af §82, mens en reekke andre kommuner beskriver det som et
kommende indsatsomréde.

I dybdeanalysen betoner kommunerne ogsa, at en recovery-orientering i relation til etablering af
nye og malrettede indsatser i hgj grad skal sikres ved at fokusere pa fleksibilitet og inddrage
borgerne teet i udviklingen af nye indsatser. Fleksibiliteten i indsatserne skal sikre, at der reelt
kan tages udgangspunkt i borgerens behov og ensker i stedet for at tilbyde en hyldevare.

"Vi har skabt en fleksibilitet, sG vi ikke arbejder med standardlesninger. Selvom vi
har skabt en klar ramme omkring vores arbejde med moduler osv., sd insisterer vi
pa, at der skal vaere plads til fleksibilitet og kreativitet i tilrettelaeggelsen af indsatsen
til den enkelte borger.”

Botilbudsleder

Gruppeforlgb fremhaeves ligeledes i dybdeanalysen som en vigtig faglig indsats, nar der arbejdes
med at styrke recovery-orienteringen i kommunernes faglige retning pa omradet. Flere kommu-
ner peger pa rigtig gode erfaringer med gruppeforlob og fremhaver at denne type indsats i hgj
grad opleves som understottende for borgernes recovery-proces.
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Opsamling

Kortlaegningens resultater tyder p4, at etableringen af malrettede indsatser er et af de mere ud-
fordrende omréder for kommunerne. Det geelder serligt i forhold til botilbudsindsatsen og i
relation til tidlige og forebyggende indsatser, herunder §82. Dybdeanalysen viser, at kommu-
nernes fokus pé tidlige og forebyggende indsatser varierer betydeligt. Desuden fremhaever en
reekke kommuner gode erfaringer med at introducere gruppeforlgb som led i en gget recovery-
orientering pa det socialpsykiatriske omrade.

5.4 Kompetenceudvikling

Under temaet faglig retning belyser kortlaegningen ogsa kommunernes arbejde med kompeten-
ceudvikling med serligt fokus pa at understotte en styrket recovery-orientering i de socialpsyki-
atriske indsatser.

Kommunernes vurdering af kompetenceudviklingsarbejdet

Figur 5.7 viser et gennemsnit for respondentgruppernes vurdering af arbejdet med recovery-
understottende kompetenceudvikling i surveyet pa en skala fra 0-5. Scoren 5 angiver den mest
positive oplevelse af kompetenceudviklingen og 0 den mest negative. Centercheferne og drifts-
cheferne har en relativ positiv vurdering af arbejdet med kompetenceudvikling, mens myndig-
hedscheferne er mindre positive i deres vurdering af de aktuelle kompetenceudviklingsaktivite-
ter.

Figur 5.7: Kommunernes vurdering af kompetenceudviklingen — fordelt pd respondentgrupper

Driftschef

4,1

0,0 1,0 20 3,0 4,0 50

Note: Centerchef(n = 41), myndighedschef (n =51), driftschef(n = 52).

Knap syv ud af ti kommuner oplyser, at de har gennemfort kompetenceudvikling i konkrete me-
toder til at understotte borgerinddragelse og recovery, jf. figuren nedenfor. Det betyder samti-
dig, at der i knap en tredjedel af kommunerne ikke er gennemfort kompetenceudvikling med
henblik pa understottelse af recovery-orientering i socialpsykiatrien. Blandt de kommuner, der
har gennemfort kompetenceudvikling med et recovery-understattende sigte, er der primert sat
fokus pa metoderne FIT, CTI, Aben dialog og MI.
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Figur 5.8: Kommunernes vurdering af kompetenceudviklingen pd det socialpsykiatriske omrade

Vi har gennemfart kompetenceudvikling i konkrete

metoder til at understatte borgerinddragelse og || EEGEIEEINEEE S EEA

recovery som fx Aben Dialog eller FIT

mHelt enig =Enig =Hverken enig eller uenig = Uenig/helt uenig

Note: Figuren viser svar svarfordelingen pd kommuneniveau. Der er for hver kommune udregnet en
gennemsnitlig besvarelse pa tveers af stillinger. Kategorierne I mindre grad og Slet ikke er sldet sammen til
én for at opretholde et anonymitetskrav pa minimum 3 svar per gruppe. Spm. 1 (n = 74).

I dybdeanalysen fremhever flere casekommuner, at en klar strategi for kompetenceudvikling er
af afggrende betydning i forbindelse med en veardibaret tilgang som recovery. Flere casekom-
muner understreger behovet for en bred tilgang til kompetenceudvikling, hvis recovery-
orienteringen for alvor skal forankres som et felles element i kulturen og hverdagen i organisa-
tionen. Ud over traditionelle kurser i konkrete metoder laegges der i caseskommunerne bl.a. stor
vaegt pa introforlgb for alle nye medarbejdere og jeevnlige temadage til understottelse af falles
sprog og tilgange. En raeekke kommuner arbejder ogsa meget gennemgéaende med kursusforlab,
hvor medarbejder og borgere deltager sammen.

"I forhold til kompetenceudvikling arbejder vi meget konsekvent med introforleb og
temadage for at skabe faelles sprog. Vi teenker kompetenceudvikling bredt, og alt
hvad vi gor indenfor det omrdde, handler om at understotte vores recovery-
orienterede strategi. Det er en investering, men helt afgorende, hvis man konsekvent
gdrdenvej.”

Centerchef

Opsamling

Kortleegningen viser, at lidt over to tredjedele af kommunerne har gennemfert kompetenceud-
vikling i recovery-understgttende metoder, mens knap en tredjedel af kommunerne ikke har
taget sddanne skridt. Center- og driftscheferne har en mere positiv vurdering af kommunernes
indsats i forhold til kompetenceudvikling end myndighedscheferne. Dybdeanalysen peger pa et
behov for at have en bade bred og samlet strategi for recovery-understattende kompetenceud-
vikling, hvis tilgangen skal forankres solidt i organisationen og medarbejdernes hverdag.

5.5 Opfolgning pa borgerens udvikling
Med det sidste pejlemaerke under teamet faglig retning belyser kortlaegningen, i hvilken grad og

hvordan kommunerne folger op pa borgerens udvikling som led i indsatsen pa det socialpsykia-
triske omrade.

Samlet vurdering af opfelgningen pa borgerens udvikling

Figuren nedenfor viser et gennemsnit af respondenternes svar pa tveers af spergsmaélene under
pejlemearket “opfolgning pa borgerens udvikling” i surveyet pa en skala fra 0-5. Scoren 5 angiver
den mest positive oplevelse af arbejdet med opfelgning pa borgerens udvikling og 0 den mest
negative. Center-, myndigheds-, og driftscheferne vurderer det aktuelle opfolgningsarbejde rela-
tivt positivt, mens direkteorerne har en lidt mindre positiv oplevelse heraf.

PwC 30



Figur 5.9: Kommunernes vurdering af opfolgningen pa borgerens udvikling — fordelt pd respondentgrupper

Direktor N 7
Centercnet I : -
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Note: Direktor (n =54), centerchef (n = 43), myndighedschef (n = 49), driftschef (3-).

Opfelgning pa borgerens udvikling — delelementer

Knap ni ud af ti kommuner oplever, at der folges systematisk op pd malene i myndighedshand-
leplanen, mens knap otte ud af ti kommuner vurderer, at de ogsa felger systematisk op pa resul-
taterne for den enkelte borger udenfor handleplansarbejdet — fx i forhold til indsatsplaner pa
det enkelte socialpsykiatriske tilbud, jf. Figur 5.10.

Figur 5.10: Kommunernes vurdering af opfolgningen pa borgernes udvikling — enkeltsporgsmal

Vi falger systematisk op pa mal i T, .
myndighedshandleplanen* d1% [ 47% |
Folges der systematisk op pa resultaterne af _ Frivn ﬂ

kommunens indsats for den enkelte borger

mHelt enig ®Enig = Hverken enig eller uenig  mUenig/helt uenig

Note: Figuren viser svar svarfordelingen pd kommuneniveau. Der er for hver kommune
udregneten gennemsnitlig besvarelse pd tvaers af stillinger. Kategorierne I mindre grad
og Slet ikke er slaet sammen til én for at opretholde et anonymitetskrav pd minimum 3
svar per gruppe. Spm. 1 (n = 49), Spm. 2 (n = 81).

*For at opretholde anonymitetskravet for dette spergsmaél, har vi samlet kategorierne
Huverken enig eller uenig, Uenig og Helt uenig.

I dybdeanalysen fremhaver kommunerne, at opfelgningen pa borgernes udvikling i relation til
myndigheds- og indsatsplaner ofte burde ske med kortere mellemrum, end det er tilfeeldet i dag.
Udgangspunktet mange steder, er at der folges op en gang om aret.

Der er generel enighed blandt casekommunerne om, at taet og situationsbestemt opfelgning er
helt afgarende, nar der arbejdes ud fra et recovey-orienteret mindset, hvor der bor vaere stort
fokus pa borgerens konkrete udviklingsmal. Dette fremhaeves ikke mindst i relation til de korte
forlgb i fx §82, hvor maélet ofte er at afslutte en indsats i labet af kort tid. Hensigten om taet op-
folgning fores dog i forskellig grad ud livet.
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De kommuner, som ser ud til at arbejde mest konsekvent med opfelgning pa borgerens udvik-
ling, bruger ofte SMART-mal og laegger stor veegt pa en situationsbestemt opfelgningskadence.

”Huis vi skal initiere progression hos borgeren, skal vi vaere taet pa borgerforlobet og
seerligt i sager, hvor vi kan se vindue for udvikling hos borgeren, folger vi ret teet op
— mdske hver anden eller tredje mdaned. ”

Myndighedschef

Interviews med borgere i dybdeanalysen viser, at borgerne finder opfelgningen meningsfuld,
nar den tilpasses deres konkrete situation. Flere borgere fremhaever ogsa, at den relativt teette og
situationsbestemte opfelgning pa udviklingsmal ofte forer til, at méalene justeres, sa der tages
hgjde for den progression, der er sket.

Opsamling

Kommunerne oplever generelt, at der sker systematisk opfelgning pa borgerens udvikling, seer-
ligt i relation til mél i myndighedshandleplanen. I dybdeanalysen medgiver kommunerne dog, at
opfelgningen i mange tilfaelde kunne styrkes ved at ske oftere end den typiske arlige kadence og
ved at tilpasses mest muligt til den konkrete borgers situation.

5.6 Sammenfatning

Samlet set viser kortlaegningen af den faglige retning pa det socialpsykiatriske omrade, at kom-
munerne generelt oplever at have sat en retning for omradet, som rummer vasentlige elementer
i en recovery-orientering. Seerligt med udgangspunkt i dybdeanalysen star det dog ogsa klart, at
der er betydelige udviklingspotentialer i relation til alle fem pejlemarker.

Nogle kommuner arbejder meget systematisk med vidensbasering pa baggrund af
metodekataloger og supervisionsforlgb mens andre kommuner vurderer, at aktuelt bedste viden
implementeres ujevnt og med en vis grad af tilfeeldighed.

Kommunerne oplever generelt, at deres tilgang til sagsbehandlingen pa det socialpsykiatriske
omrade understotter borgerens recovery. Kortleegningens viser dog samtidig, at recovery-
orienteringen kun i mindre grad er forankret systematisk i processer, der er borgerstyrede og
handleplaner og udviklingsmal, som borgeren foler reelt ejerskab til.

Kortleegningens resultater tyder p4, at etableringen af malrettede indsatser er et af de mere
udfordrende omrader for kommunerne — ikke mindst i forhold til botilbudsindsatsen og tidlige
og forebyggende indsatser. Dybdeanalysen indikerer, at kommunernes fokus pa tidlige og fore-
byggende indsatser varierer betydeligt.

Lidt over to tredjedele af kommunerne har gennemfort kompetenceudvikling i recovery-
understgttende metoder. Dybdeanalysen peger pa vigtigheden af en bred og samlet strategi for
recovery-understgttende kompetenceudvikling.

Kommunerne oplever at arbejde relativt systematisk med opfelgning pa borgerens udvik-
ling. Kortleegningen viser dog samtidig, at opfelgningen i mange tilfeelde kunne styrkes ved at
ske oftere end den typiske arlige kadence og ved at tilpasses mest muligt til den konkrete bor-
gers situation.
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6 Tema: Faglig praksis

Dette kapitel beskriver den faglige praksis pa det socialpsykiatriske omrade og sgger at belyse i
hvilket omfang den faglige retning, der er beskrevet ovenfor, omsattes i mgdet med borgerne.
Analysen beskriver kommunernes faglige praksis i socialpsykiatrien med fokus pé tre centrale
pejlemaerker:

¢ Anvendelse af metoder, redskaber og indsatser i praksis
e Borgeren setter retning og mal

e Motivation.

Under temaet faglig praksis er der alene stillet spargsmal til myndighedschefer og driftschefer i
surveyet.

6.1 Anvendelse af metoder og indsatser i praksis

Kortleegningens resultater vedrerende kommunernes anvendelse af metoder, redskaber og
indsatser i det praktiske arbejde prasenteres i dette afsnit. Fokus er pa at belyse, i hvilket
omfang kommunerne oplever at arbejde recovery-orienteret i det konkrete samarbejde med
borgerne.

Samlet vurdering af anvendelsen af metoder og indsatser i praksis

Figur 6.1 viser gennemsnittet af respondenternes svar péa tvaers af alle spergsmalene under pej-
lemaerket "anvendelse af metoder, redskaber og indsatser i praksis” i surveyet pa en skala fra o-
5. Scoren 5 angiver den mest positive oplevelse af den faglige praksis pa omréadet og 0 den mest
negative. Myndigheds- og driftscheferne er som grupper helt enige i deres vurdering af kommu-
nernes faglige praksis og placerer sig pa et gennemsnit lige under 4 pa skalaen fra 0-5.

Figur 6.1: Kommunernes vurdering af anvendelse af metoder og indsatser i praksis — fordelt pa respondentgrupper

Myndighedschef 3,9

0 1,0 2,0 3,0
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Note: Myndighedschef (n =52}, driftschef (n=50).
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Anvendelsen af metoder og indsatser i praksis

Blandt de kommunale driftschefer er det mere end ni ud af ti, som vurderer, at méalene i myn-
dighedshandleplanen anvendes som grundlag for en padagogiske plan eller indsatsplan i kom-
munens udfgrende tilbud, jf. figur 6.2. Det er samtidig oplevelsen hos tre ud af fire driftschefer,
at borgerens egne gnsker, hab og dromme fremgéar tydeligt af de handleplaner, der udarbejdes
pa myndighedsomréadet. Det er dog vaerd at bemaerke, at kun fa af driftscheferne erklerer sig
“helt enige” i, at dette er tilfaeldet.

Figur 6.2: Kommunernes vurdering af faglig praksis pd det socialpsykiatriske omrade — enkeltsporgsmal

Anvendes malene i myndighedshandleplanen som _—
grundlag for en paesdagogisk plan/indsatsplan?* i Sk .
BOI’QE‘I’E‘I‘IS egne onsker, hab og dremme fl‘ET'I"IgéI’ -

typisk tydeligt i myndighedshandleplanen 2 = s
Vi teenker altid mulighederne i civilsamfundet og _—
borgerens inklusion ind som en del af indsatsen 36%
Er arbejdet med de recovery-orienterede tilgange _—
og metoder fuldt forankret | den daglige praksis? -

mHelt enig ®wEnig =Hverken enig eller uenig = Uenig/helt uenig

Note: Figuren viser svar svarfordelingen pa kommuneniveau. Der er for hver kommune udregnet en
gennemsnitlig besvarelse pa tveers af stillinger. Kategorierne I mindre grad og Slet ikke er slaet sammen til
én for at opretholde et anonymitetskrav pd minimum 3 svar per gruppe. Spm.1-2 & 4 (n = 50), Spm. 3: (n =
61).

*For at opretholde anonymitetskravet for dette spergsmal, har vi samlet kategorierne Hverken enig eller
uenig, Uenig og Helt uenig.

Af dybdeanalysen fremgar det, at de udferende medarbejdere i den praktiske hverdag oplever
stor variation i forhold til hvor anvendelige og relevante malene i myndighedshandleplanen er
for borgeren og i det daglige arbejde i fx botilbud eller bostetten. Et godt samarbejde mellem
visitationen og den udferende del om at revidere mal, nar de viser sig ikke at give mening, frem-
haeves som meget vigtigt. Et sdidant samarbejde er dog ikke altid etableret.

“Borgerens egne hab og ensker er langt fra altid tydelige i VUM-udredningerne. Det
er ofte forst i det udforende arbejde, vi far udfoldet mdlet, sa det giver mening for
borgeren og som arbejdsredskab for os. Nogle gange far vi borgere med en virkelig
godt beskrevet udredning og handleplan, men andre gange er det naesten helt over-
ladt til os selv af fastleegge mdl sammen med borgeren. ”

Udforende medarbejder

Fire ud af ti kommuner vurderer, at mulighederne i civilsamfundet ikke teenkes ind i den faglige
praksis i socialpsykiatrien, jf. figuren ovenfor. Dette understattes af resultaterne fra dybdeanaly-
sen, hvor der er stor enighed pa tveers af fokusgrupperne om, at mulighederne i civilsamfundet i
langt hgjere grad kan integreres i den faglige praksis i kommunerne med henblik pa at under-
statte borgernes inklusion i almindeligt hverdagsliv.
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En relativ stor andel af kommunerne vurderer ligeledes, at recovery-orienterede metoder og
tilgange generelt ikke er forankret i den daglige praksis, jf. figur 6.2. Der er ogsa her tale om et
resultat, som flugter med det billede, der tegner sig pa baggrund af casebesggene i dybdeanaly-
sen, hvor det bl.a. fremhaeves, at seerligt erfarne medarbejdere kan have vanskeligt ved at tage
den recovery-orienterede praksis til sig.

“Noglen til forandringen er at understotte medarbejderne i at laegge ekspertrollen og
deres omsorgsfokus fra sig. Det er rigtig sveert for nogle medarbejdere — ikke mindst
folk som har varet her i mange ar og har et staerkt omsorgsfokus. ”

Botilbudsleder

Otte ud af ti myndighedschefer oplever, at der i den faglige praksis pa de socialpsykiatriske til-
bud arbejdes systematisk med at fremme borgerens recovery, jf. figuren nedenfor. Der ses sile-
des ikke umiddelbart tegn pa at myndighedschefernes "udefra blik” er mere kritisk i forhold til
den faglige praksis pa de udferende tilbud end driftschefernes.

Figur 6.3: Myndighedschefernes vurdering af den recovery-orienterede indsats pa det udferende omrdade

P& de kommunale, socialpsykiatriske tilbud
arbejdes der systematisk med at fremme borgerens 44% 38% /18%
recovery

mHelt enig mEnig mHverken enig eller uenig mUenig/helt uenig

Note: Figuren viser svar svarfordelingen pa kommuneniveau. Der er for hver kommune udregnet en
gennemsnitlig besvarelse pa tvaers af stillinger. Kategorierne Uenig og Helt uenig er sldet sammen til én for
at opretholde et anonymitetskrav pd minimum 3 svar per gruppe. Spm. 1 (n = 52).

Opsamling

De kommunale driftschefer oplever generelt, at borgernes gnsker og hab er ret godt beskrevet i
myndighedshandleplanerne og at planerne anvendes som grundlag for en indsatsplan. Dybde-
analysen nuancerer billedet og peger p4, at de udferende medarbejdere oplever stor variation,
nar det kommer til relevans og praktisk anvendelighed af malene i myndighedshandleplanerne.
Kortleegningen viser, at der er et betydeligt udviklingspotentiale i forhold at fa recovery-
orienterede metoder og tilgange fuldt ud forankret i den praksis i kommunerne og herunder et
stort uudnyttet potentiale i forhold til at taeenke integration af mulighederne i civilsamfundet.

6.2 Borgeren satter retning og mal

I dette afsnit beskrives kortlegningens resultater i forhold til kommunernes arbejdet med at
sikre, at det er borgeren, der setter retningen og er fuldt ud involveret i fastleggelsen af egne
udviklingsmal.

Samlet vurdering af arbejdet med borgerinddragelse og selvvalgte mal

Figuren nedenfor viser et gennemsnit af respondenternes svar pa tveers af spergsmalene under
pejlemarket “borgeren satter retning og mal” i surveyet pa en skala fra 0-5. Scoren 5 angiver
den mest positive oplevelse af kommunernes indsats pa omréadet og 0 den mest negative. Myn-
digheds- og driftscheferne placerer sig begge med et gennemsnit omkring 4 pa skalaen fra 0-5
og begge grupper har saledes en relativ positiv oplevelse af den faglige praksis i forhold til at
sikre taet borgerinddragelse og understotte at borgeren selv satter sine mal.
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Figur 6.4: Kommunernes vurdering af arbejdet med borgerinddragelse og selvvalgte mal — fordelt pa respondent-
grupper

0.0 1.0 20 2.0 4.0 5.0

Note: Myndighedschef (n =50), driftschef (n =50).

Borgerinddragelse og selvvalgte mal — delelementer

Pa spargsmalet om hvorvidt borgeren i praksis er med til at fastseette sine egne mal i myndig-
hedshandleplanen, svarer lidt over otte ud af ti kommuner, at dette er tilfeldet, jf. figur 6.5. An-
delen af kommuner som vurderer, at borgernes hab og gnsker er tydelige i udredning og ind-
satsplaner er lidt lavere — omkring syv ud af ti har den oplevelse.

Figur 6.5: Kommunernes vurdering af arbejdet med borgerinddragelse og selvvalgte mal — enkeltsporgsmdl

Er borgeren med til at fastseette mal

myndighedshandieplanen? T NN TS
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mHelt enig ®Enig = Hverken enig eller uenig = Uenig/helt uenig

Note: Figuren viser svar svarfordelingen pd kommuneniveau. Der er for hver kommune udregnet en gennemsnitlig
besvarelse pa tvaers af stillinger. Kategorierne | mindre grod og Slet ikke er sldet sammen til én for at opretholde et
anonymitetskrav pa minimum 3 svar per gruppe. Spm. 1-2 (n = 50), Spm. 3 (n= 34).

*For at opretholde anonymitetskravet for dette spergsmal, har vi samlet kategorierne Hverken enig eller uenig,
Uenig og Helt uenig.

Dybdeanalysen giver indtryk af stor variation bade mellem — og ofte ogsa internt i — kommu-
nerne i forhold til arbejdet med at sikre, at borgeren satter retning og egne mal. Der tegner sig
séledes et billede af, at recovery-orienteringen kun fa steder er systematisk forankret i den fagli-
ge praksis i forhold til borgerinddragelse og selvvalgte mal.

“Jeg synes recovery-tilgangen er bedre og bedre forankret hos medarbejderne ogsd.
Bdde pa myndighedsomradet og 1 tilbuddene. Men vi ma ogsa veere arlige og sige, at
der stadig er mange steder, hvor det ikke er helt ude i det yderste led endnu. ”

Centerchef
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Dybdeanalysen giver samtidig et indblik i styrken ved at arbejde recovery-orienteret i den fagli-
ge praksis. Bade borgere, sagsbehandlere og udferende medarbejdere, der er interviewet som
led i dybdeanalysen, giver udtryk for at recovery-tilgangen giver stor mening og kan bidrage til
udvikling hos borgere, som ellers havde opgivet habet om et bedre liv eller at bevaege sig i ret-
ning af uddannelse eller job.

“Vi ved, at vi har fat i noget helt rigtigt i vores praksis, nar vi ser borgere, der gar fra
slet ikke at kunne formulere et hab eller en dreom til at kunne det. Nogle af de borgere,
vi udreder, skal i forste omgang have stotte til at finde ind til kernen og det menne-
ske, der gemmer sig bag alle de vanskeligheder, som for mange er kommet til at fylde
alt. Her er recovery-tilgangen vildt steerk. ”

Sagsbehandler

Opsamling

Resultaterne af surveyet viser, at kommunerne generelt oplever, at borgerne i betydelig grad
satter retning og mal for deres socialpsykiatriske indsats. Dybdeanalysen understreger dog
samtidig, at der er stor variation i den faglige praksis i forhold til borgerinddragelse og selvvalg-
te mal. Dette gaelder bade mellem kommunerne, men i hgj grad ogsa internt i den enkelte kom-
mune. Dermed tyder kortlaegningen pa, at recovery-orienteringen i form af taet borgerinddragel-
se og selvvalgte mal kun fa steder er implementeret i dybden i den daglige praksis.

6.3 Motivation

Med det sidste pejlemaerke under teamet faglig praksis belyser kortleegningen, i hvilken grad
kommunerne arbejder med at understotte og tage afseet i borgerens motivation i den daglige
socialpsykiatriske indsats.

Samlet vurdering af motivationsarbejdet

Figur 6.6 viser gennemsnittet af respondenternes svar pa tveers af spergsmaélene under pejle-
market “motivation” i surveyet pa en skala fra 0-5. Scoren 5 angiver den mest positive oplevelse
af organiseringen og samarbejdet pa omradet og 0 den mest negative. Myndigheds- og driftsche-
ferne er relativt enige i deres vurdering af kommunernes motivationsarbejde, dog er driftsche-
fernes samlede oplevelse af motivationsarbejdet en smule mere positivend myndighedschefer-
nes.

Figur 6.6: Kommunernes vurdering af motivationsarbejdet — fordelt pd respondentgrupper

0,0 1,0 2,0 3,0 4,0 50

Note: Myndighedschef (n =50), driftschef (n =50).
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Motivationsarbejdet — delelementer

Langt hovedparten af kommunerne oplever, at de i deres indsats tager udgangspunkt i borge-
rens motivation. Derimod er det en vaesentlig mindre andel af kommunerne — omkring seks ud
af ti — som anvender konkrete metoder til at understatte motivationsarbejdet. Blandt de kom-

muner, der anvender konkrete metoder, er det primert MI, der fremhaves som den anvendte
metode.

Figur 6.7: Kommunernes vurdering af motivationsarbejdet — enkeltsporgsmdl

Tager indsatsen udgangspunkt | borgerens

motivation?* L 41% | a8% |
Anvendes konkrete metoder til at understotte
mutivalionsarbeidet? L 20% | 41% | ekE 7y

mHelt enig ®=Enig = Hverken enig eller uenig = Uenig/helt uenig

Note: Figuren viser svar svarfordelingen pd kommuneniveau. Der er for hver kommune udregnet en

gennemsnitlig besvarelse pa tveers af stillinger. Kategorierne I mindre grad og Slet ikke er sldet sammen til
én for at opretholde et anonymitetskrav pd minimum 3 svar per gruppe. Spm. 1-2 (n = 61).

*For at opretholde anonymitetskravet for dette spergsmal, har vi samlet kategorierne Hverken enig eller
uenig, Uenig og Helt uenig.

#**For at opretholde anonymitetskravet for dette spergsmal, har vi samlet kategorierne Helt enig og Enig.

I casebesagene i dybdeanalysen fremhaever flere kommuner, at et recovery- og udviklingsfokus
inddrages eksplicit i motivationsarbejdet.

"Vi italesaetter hele tiden den faglige substans sammen med borgeren i motivations-
arbejdet. Omsorg er ikke det vigtigste for dig. Vi skal huske alle de ressourcer, du
har. Hvad er det, du gerne vil opna? Hvilken udvikling ensker du selv at se? Man
kommer sig ikke alene, men i faellesskaber.”

Bostottemedarbejder

I dybdeanalysen fremheeves det ogsd, at motivationsarbejdet og indsatserne skal kunne skaleres
maerkbart, sd der hurtigt kan sattes ind med den rette stotte, nar der opleves et "recovery-
vindue” og motivationen er hgj hos en borger.

"Nar der er et recovery-vindue, der dbner sig hos borgeren, star vi klar til at arbejde
meget malrettet, sa vi bedst muligt understotter borgerens motivation. Det kraever
fleksibilitet og det har vi.”

Botilbudsmedarbejder

Opsamling

Kommunerne oplever i betydelig grad at have etableret en faglig praksis, hvor indsatserne tager
udgangspunkt i borgernes motivation. Derimod er der en stor andel af kommunerne, som ikke
anvender konkrete metoder til at understatte motivationsarbejdet. MI er den mest anvendte
metode i motivationsarbejdet.
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6.4 Sammenfatning

Samlet set viser kortlaegningen af den faglige praksis pa det socialpsykiatriske omrade bade va-
sentlige styrker og udfordringer i forhold til de tre belyste pejlemeerker.

Kortlaegningen viser, at der er et relativt stort udviklingspotentiale i forhold at fa recovery-
orienterede metoder og tilgange fuldt ud forankret i praksis i kommunerne og herun-
der et stort uudnyttet potentiale i forhold til at teenke integration af mulighederne i civilsamfun-
det.

Kommunerne vurderer ifolge spergeskemaundersagelsen, at borgerne i betydelig grad saet-
ter retning og mal for deres socialpsykiatriske indsats. Dybdeanalysen peger dog samtidig pa,
at recovery-orienteringen i form af taet borgerinddragelse og selvvalgte mél kun fa steder er im-
plementeret i dybden i den daglige praksis.

Lang hovedparten af kommunerne oplever at have etableret en faglig praksis, hvor indsatserne
tager udgangspunkt i borgernes motivation. En stor andel af kommunerne anvender der-
imod ikke konkrete metoder til at understatte motivationsarbejdet.
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