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Erfaringsopsamling - Fremskudt
sagsbehandling i Aarhus Kommune

| dette dokument praesenteres de vaesentligste resultater fra projekt Fremskudt sagsbehandling i Aarhus
Kommune.

Afrapporteringen bygger pa fglgende dataindsamling:

- Baseline, der blev udarbejdet forud for afprgvningen (juni 2012) af de metoder og arbejdsgange,
der var udviklet i kommunen. Baselinemalingen blev udarbejdet pa baggrund af individuelle in-
terviews med ledelsen samt fokusgruppeinterview med de fremskudte sagsbehandlere og sam-
arbejdspartnere.

- Midtvejsjustering, der blev udarbejdet i marts 2013 pa baggrund af fokusgruppeinterview med
fremskudte sagsbehandlere og samarbejdspartnere samt borgere.

- Afsluttende evaluering, der er gennemfgrt i september og oktober 2013 og bestar af sagsgen-
nemgange med tre borgere, fokusgruppeinterview med de fremskudte sagsbehandlere og sam-
arbejdspartnere samt endelig interview med ledelsesrepraesentanter.

- Monitoreringssystemet. Projektet er Igbende blevet monitoreret ved hjzlp af elektronisk spar-
geskema, som er besvaret af de fremskudte sagsbehandlere og de enkelte borgere (udvalgte
spergsmal). Sp@rgsmalene er delt op i tre faser: 1. fase er ved opstart af fremskudt sag, 2. fase
ved afslutning af sag og 3. fase er ved opfglgning tre maneder efter afslutning.
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1 Hvad er fremskudt sagsbehandling i Aarhus Kommune?

Projekt Fremskudt sagsbehandling henvender sig i Aarhus Kommune til en gruppe af borgere, der hidtil
har vaeret delvist overset i det kommunale socialpsykiatriske system: Gruppen af borgere, som hidtil har
vaeret aktive og selvforsgrgende, men som er psykisk sarbare, og som er kommet i kontakt med det psy-
kiatriske system og er i fare for social deroute.

Regionens hidtidige praksis for handteringen af denne malgruppe har vaeret at kontakte kommunen
med henblik pa at igangsaette socialpsykiatrisk forlgb, nar det blev vurderet, at der var behov for det.
Det vurderes dog af nogle projektdeltagere, at der af en raekke forskellige grunde i to ud af tre tilfaelde
ikke igangsaettes sadanne initiativer, fortrinsvis fordi der ikke pa det givne tidspunkt vurderes at veere
baggrund for konkrete tiltag, eller det har veeret vurderet, at der ikke var det rette relevante tilbud hos
kommunen. Denne gruppe af borgere er derfor normalt “ukendte” i det socialpsykiatriske system, da
det er kendetegnende for dem, at de hidtil har haft en tilvaerelse uden behov for sarlige stgtte eller
offentlige ydelser. De samme borgere er imidlertid i stor risiko for at opleve en social deroute som kon-
sekvens af deres psykiske problemer. Det er denne gruppe af borgere, som projekt Fremskudt sagsbe-
handling i Aarhus Kommune henvender sig til.

Grundtanken er at starte den socialpsykiatriske og beskaeftigelsesrelaterede indsats inden borgeren
oplever en social deroute, hvorved mere belastende og omkostningsfulde tiltag — bade for borgeren og
for kommunen — kan undgas.

Nuveerende politiske og organisatoriske rammer i forhold til arbejdet med mdlgruppen

De primaere kommunale aktgrer i forhold til den beskrevne malgruppe er hhv. Socialpsykiatri og Udsatte
Voksne (SUV) og Beskaeftigelsesforvaltningen.

Socialpsykiatri og Udsatte VVoksne varetager specialiserede tilbud til voksne med sindslidelser, misbrugs-
problemer og andre sociale problemer — herunder hjemlgshed. SUV arbejder recovery-orienteret og den
socialpsykiatriske indsats bestar af en raekke tilbud fra opsggende arbejde pa gadeplan over kontaktste-
der, dagtilbud, specialundervisning, bostgtte i eget hjem og til forskellige boformer. Hjeelpen til voksne
med en sindslidelse varetages i et taet samarbejde med den regionale ambulante psykiatri og hospitals-
psykiatrien. | forhold til den udvalgte malgruppe for projekt Fremskudt sagsbehandling har der dog ikke
hidtil veeret en systematisk indsats.

| forhold til regionen (AUHR), er der siden kommunalreformens ikrafttraeden opbygget en raekke formel-
le fora for samarbejde mellem kommune og region pa bade chef- og mellemlederniveau (halvarlige
"Klyngegruppemgder” samt manedlige “Kontaktudvalgsmgder”).

| Sundhedsaftalen mellem Region Midt og Aarhus Kommune er der angivet en raekke intentioner om
afholdelse af konkrete samarbejdsmgder og koordineret indsats i forhold til bl.a. ambulante forlgb. Ved
udskrivning er sagsbehandlingen entydigt kommunens ansvar, hvis der evt. skal visiteres til yderligere
socialpsykiatriske ydelser/tiloud, eller hvis der er behov for omvisitering. Det er kommunen, der er myn-
dighed, og det er alene kommunen, der visiterer til sociale ydelser. Behandlingspsykiatrien kan dog drgf-
te generelle stpttemuligheder efter udskrivelse med patienten og kan foresla typer af sociale indsatser
til de kommunale repraesentanter. Der indgar ikke i Sundhedsaftalen aftaler om samarbejde mellem
AUHR og Beskaeftigelsesforvaltningen i kommunen.
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Beskaeftigelsesforvaltningen varetager alle opgaver i relation til borgernes muligheder for stgtte og ydel-
ser mht. til beskaeftigelse og uddannelse. Der er formuleret generelle malsaetninger om teet samarbejde
med Socialforvaltningen om koordineret indsats i forhold til faelles malgrupper — bade fgr, under og
efter igangsaettelse af indsats, men der har — lige som det er tilfaeldet i socialpsykiatrien - i forhold til den
for dette projekt afgraensede malgruppe ikke hidtil vaeret gennemfgrt nogen specifik eller systematisk
indsats. Beskeeftigelsesforvaltningen har ikke tradition for “udadrettede” forebyggende funktioner, sa
man vil typisk fgrst fa kendskab til borgere fra malgruppen, nar der rent faktisk er opstaet et forsgrgel-
sesproblem.

I Aarhus Kommune er der registreret 130 borgere, der har veeret en del af den fremskudte sagsbehand-
ling, og af dem er de 55 borgere registreret i fuldt omfang i monitoreringssystemet, mens de gvrige er
registreret i et elektronisk baseret logbogssystem med feerre oplysninger. | de fglgende 4 afsnit beskri-
ves en reekke karakteristika og resultater fra gennemfgrelse af den fremskudte sagsbehandling. Resulta-
terne og de viste figurer bygger udelukkende pa indberetninger i monitoreringssystemet for de 55 bor-
gere, der er registreret data for i monitoreringssystemet. For langt hovedparten af figurerne er N 55,
men for de figurer, hvor der inddrages data fra fase 3, er der for fase 3’s vedkommende kun besvarelser
for 25-30 borgere.

2 Hvem har faet fremskudt sagsbehandling?

| Aarhus har det hovedsagelig veeret unge mellem 18-35 ar, som har varet en del af den fremskudte
sagsbehandling (60 %), mens det blot er 4 % af borgerne, der er over 55 ar. Ydermere har der vaeret en
overvaegt af maend, som udger 53 % af borgerne.

Det fremgar ligeledes af monitoreringssystemet, at 24 % af borgerne i fase 1 var "Under uddannelse’ og
7 % var i 'Fuldtidsarbejde’. Disse tal er i fase 3 henholdsvis 4 % og 0 %, hvilket umiddelbart kan anses
som en forveerring af beskaeftigelses- og forsgrgelsessituationen. Men det skyldes det relative korte
tidsperspektiv, hvorved man endnu ikke kan male den fremskudte sagsbehandlings langsigtede — og
forventede positive — beskaeftigelseseffekter.

Som det fremgar af nedenstdende figur 1 har 73 % af borgerne, der var en del af Fremskudt sagsbehand-
ling, ikke tidligere veeret i kontakt med social — eller behandlingspsykiatrien. Der er saledes tale om en
stor del af borgerne, som ikke tidligere har vaeret en del af hverken det regionale eller det kommunale
system inden de fik kontakten med hospitalet og her blev henvist til fremskudt sagsbehandling.
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Figur 1: Tidligere kontakt med social- eller behandlingspsykiatri?
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3 Hvorfor skal borgerne have fremskudt sagsbehandling?

For den valgte malgruppe, er behovet for indsats fra den fremskudte sagsbehandler i sardeleshed
kommet til udtryk som et behov for en tovholder, der kan skabe overblik og hjelpe med at igangsaette
og koordinere sagsforlgbet. Ligeledes har den personlige kontakt og forstaelse veeret afggrende, og vig-
tigheden af ansigt-til-ansigt-kontakten og at det er denne samme person, der fglger hele forlgbet, er
gentagne gange blevet fremhaavet. Nar man er presset psykisk, er det mentale overskud til at sgge in-
formation, finde dokumentation og ikke mindst at mgde nye mennesker og satte dem ind i forholdene
meget lille. Den fremskudte sagsbehandlers funktion som koordinator og personlig tovholder, der ken-
der haendelsesforlgbet fra behandling til udskrivelse, har derfor stor betydning for malgruppen i Aarhus.

"Ndr du er deprimeret har du altsa mistet din hukommelse, du har nedsat stressniveau, du har svart ved
formuleringer — og sé forventer man altsad at man skal kunne navigere i alt det her. Hele sygdommen gar
jo ud pd, at det der kraeves, det kan jeg altsa ikke!" (Borger)

“Jeg sagde, hvem der var i mit netvaerk, og hvem jeg gerne ville have kontaktet, og sG tog [Navn pd
FS’er] over. Det var sd vigtigt, at der var en der tog over, for jeg havde slet slet ikke et overskud til at tage
overblikket. Jeg kunne ikke huske og jeg blev bange for bare at skulle tage en samtale med nogen.” (Bor-
ger)

”Huvis ikke din sagsbehandler kender dig og dit forlgb inden du kommer ud, sa er der altsG overhaengende
risiko for, at man seetter ind med noget, der ikke matcher dit udviklingsforlgb, og var det sket for mig, sa
var jeg gdet helt i sort. Nogle dage har du gode dage, og generelt vil du gerne szlge dig selv bedre end
du er, og det er det geniale ved, at have de sociale medarbejdere med ude pa hospitalet” (Borger)

Der har i Aarhus Kommune vaeret et gnske om, at malgruppen skulle opleve en hurtig og velkoordineret
indsats. Dette underbygges af data fra monitoreringssystemet, hvor det fremgar, jf. Figur 2 nedenfor, at
der i hgj grad veeret fokus pa en hurtig indsats.
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Figur 2: Tid fra kendskab til borger til fgrste kontakt
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Det fremgar af ovenstaende figur, at langt de fleste borgere (93 %) havde fgrste kontakt med den frem-
skudte sagsbehandler inden for 2-3 dggn efter, at sagsbehandleren var blevet bekendt med borgeren.
Der gik i ingen tilfeelde over 5 dggn fra, at den fremskudte sagsbehandler blev bekendt med borgeren til
ferste kontakt med borger.

| et af borgerinterviewene fortzelles der fglgende af en borger: "Jeg tgr slet ikke taenke pd alternativt.
Jeg kunne vaere endt som narkoman eller kriminel.”, hvilket senere suppleres med “Jeg var i en situation,
hvor jeg ikke havde en bolig eller noget andet, og s kom [Navn pa FS’er] ind i billedet. Alt var kaos.”
(Borger). Borgeren har saledes staet i en situation af kaos, hvilket den fremskudte sagsbehandling har
afhjulpet.

Fremskudt sagsbehandlings betydning understreges ligeledes af en anden borger, der siger: “Jeg t@r ikke
teenke pd, hvad der var sket, hvis jeg ikke havde haft den hjeelp. Alt var fuldstaendig uoverskueligt. .... Det
var uundveerligt, at [Navn pd FS’er] bdde kunne tage med til mgder og kunne skaffe kontakten til de rig-
tige mennesker.” Borgeren opstiller senere i interviewet et scenarium ift. hvis vedkommende ikke var
blevet den del af fremskudt sagsbehandling: ”Jeg var nok flyttet fra min lejlighed — blevet sagt op. Sa var
jeg flyttet hjem til mine foreeldre pa Sjeelland, og sa havde jeg veaeret ngdt til at droppe studiet. Og jeg
havde skyldt en masse penge vaek, jeg ikke havde haft mulighed for at betale tilbage.” (Borger)

Derudover papeges det i et af de gvrige borgerinterviews, at borgeren, pa grund af den igangsattende
hjeelp fra den fremskudte sagsbehandling er kommet ovenpa, og vedkommende kan nu klare sig selv
meget mere, og har et gnske om helt at friggre sig fra systemet. Ydermere var det borgerens oplevelse,
at det fgrst var med FS, at der for alvor kom fokus pa vedkommende som person og de problemer, der
var. Borgeren vidste ikke selv hvad der skulle ggres, og det var til stor hjalp, at fremskudt sagsbehand-
ling tog over pa nogle omrader. Borgeren siger direkte: “Hvis det ikke havde veeret for indsatsen fra
fremskudt sagsbehandling, ville jeg ikke have veeret her i dag”. (Borger)
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4 Hvad gor de fremskudte sagsbehandlere?

Det fremgar af nedenstaende figur 3, som beror pa data fra monitoreringssystemet, at den fremskudte
sagsbehandlers rolle i hgj grad har vaeret ‘Coachende’, 'Koordinerende’ og den at give ‘Rad og Vejled-

ning’.

Figur 3: Den fremskudte sagsbehandlers rolle i forlgbet
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Fra borgerinterviewene fremgar bl.a., at den fremskudte sagsbehandler “opsatte de muligheder der var,
og forklarede hvad kommunen kunne ggre. Og sd hjalp hun mig med papirer” (Borger)

En anden borger har ligeledes oplevet, at det "har vearet fantastisk at have [Navn pG FS’er]. Hun har

hjulpet mig med alle de sveaere papirer. Hun hjalp mig med min laegeerklaering og med at fG en mentor, sa

jeg har kunnet fG organiseret mit studie, sG det passer til, hvad jeg kan gennemfgre lige nu. Det var ikke

mig, der skulle tage kontakten, og det hjalp mig rigtig meget. Hun ‘tog fat’ i det hele, der var Mount

Everest for mig.” (Borger)

Den fremskudte sagsbehandler har saledes vaeret en stgtte for borgeren med praktiske udfordringer og

har taget kontakten til andre offentlige instanser for borgeren.

Det er karakteristisk, at hjelpen er ydet med udgangspunkt i en recovery-tankegang og med en indlagt

progression i forhold til borgerne, der efter helt ngdvendig hjzelp i hablgse og uoverstigelige situationer

langsomt og systematisk hjaelpes til i gget omfang selv at tage over og selv tage ansvar.
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De ansattes oplevelse af Fremskudt sagsbehandling:

| fokusgruppeinterviewet med medarbejdere og samarbejdspartnere fremgik det, at i forhold til samar-
bejde og koordination, sa har den fremskudte sagsbehandling givet mulighed for en nuanceret diskussi-
on af, hvor borgere bedst kan hjalpes i det samlede system. De fremskudte sagsbehandlere har vaeret
placeret pa hospitalet, og det berettes fra en psykolog pa hospitalet, der er tilknyttet som samarbejds-
partner i projektet, at det med denne placering naturligt nok har veeret meget lettere at fa fat i de
kommunale sagsbehandlere. En anden samarbejdspartner, en socialradgiver ansat pa hospitalet, har
endnu lettere adgang til de fremskudte sagsbehandlere, da de fysisk er placeret pa samme gang, hvor
der er en oplevelse af, at man har mulighed for at drgfte mange relevante forhold, og at en del ting i
sagsbehandlingen bliver lettere af, at man kan ga ind og sp@rge til konkrete borgere. Der er saledes en
gget faglig sparring om borgere, hvilket synes at have forbedret samarbejdet med de respektive aktgrer
inden for det (social)psykiatriske omrade.

I henhold til det fremskudte element fremgar det af medarbejdernes udsagn, at “det, borgerne synes er
fordelen ved os er, at vi ikke bare er her pa matriklen, men gdr med borgeren ud i verden”. Derudover
siges det, at “fokus pd recovery og borgerens indflydelse og selvbestemmelse passer sa godt ind i vores
mdde at arbejde pG og vores madlgruppe. Den fremskudte placering giver en fleksibilitet, der virkelig giver
mening i kombination med recovery” (Fremskudt sagsbehandler).

Ydermere fortzller de fremskudte sagsbehandlere, at “det var rigtig godt, at vi startede med at lave
metodeudviklingen og metodebeskrivelsen. Det gav en fealles tilgang og en faelles praksis. Helt ned ift.
hvilke typer spargsmal, vi skulle stille, hvilke faser vi skulle arbejde i, og hvordan vores tilgang til borge-
ren skulle veere. Det skabte en klarhed og en tydelighed bade for os, men isser ogsa for borgerne” (Frem-
skudt sagsbehandler). Det fremgar af citatet, at udarbejdelsen og anvendelsen af systematiske metoder,
ifelge sagsbehandlerne, har veeret umagen veerd og samlet har virket positivt for sagsbehandlerne savel
som for borgerne.

Ved interviewene af lederne pa omradet fremgik det, at “det har ikke vaeret en ulempe med den frem-
rykkede fysiske ‘position’, og det taette og konkrete samarbejde med AUHR pd borgerniveau har ligget

meget godt i forleengelse af et taet samarbejde pa ledelsesplan med madnedlige samarbejdsmgder.”
(Kommunal chef).

Det fremgar ligeledes, at malgruppen hgrer til de ’letteste’ tilfaelde fra psykiatrien, men det findes vig-
tigt, at der netop bliver plads til den tidlige og forebyggende indsats i forhold til denne gruppe. Derud-
over har det som naevnt veeret vigtigt, at der er gjort sa meget ud af metodeudviklingen. Ledelsesreprae-
sentanten erkender, at det vil blive et krav fremover, at der arbejdes meget systematisk og evidensbase-
ret med dokumentation af indsatser, sa den forholdsvis store indsats i forhold til metodearbejdet har
veeret givet godt ud.

Det fremgar af interviewet med en anden leder, at de udviklede metoder og arbejdsmader forventes
udbredt til resten af afdelingen. Hun fremhaever ligeledes IT-rygseekken, dog ikke udelukkende som den
hardware, der er tale om, men mere som relevant systemtilgaengelighed, og fortzller, at der er givet
adgang til relevante systemer hvor end man er fysisk, hvilket er vigtigt, eftersom det ogsa understgtter
muligheden for relevant kommunikation med centrale medarbejdere i “hjemmebasen”.
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En leder fra det psykiatriske hospital fortaeller, at “det har veeret vigtigt i projektet, at der er flere end
for, som nu far den rigtige samlede behandling hurtigt og i tide’, hvilket giver disse borgere en bedre
chance for at fG genoprettet deres liv”, hvilket han supplerer med, at “tilbuddet i den grad er blevet
brugt. FS har medvirket til det sociale systems tydelighed og til bedre tilgaengelighed til dette system for
en sdrbar gruppe” (Leder pa AUHR).

5 Hvad far borgerne ud af det?

| forhold til hvad borgerne selv vurderer, at de har fdet ud af fremskudt sagsbehandling viser det sig, pa
baggrund af sp@rgsmal, som borgeren selv skulle svare pa i monitoreringssystemet, at 72 % af borgerne i
fase 3 har faet det ‘Meget bedre’ eller ‘Bedre’ siden man fik kontakt med den fremskudte sagsbehand-
ler. Dette er illustreret i nedenstaende figur 4.

Figur 4: Borgerspgrgsmal: Har du faet det bedre eller vaerre?

Har du faet det bedre eller vaerre, siden du fik kontakt
med din Fremskudte Sagsbehandler? - Fase 3
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Meget bedre Bedre Uaendret Vaerre Meget veerre Ved lkke

Den fremskudte sagsbehandlings positive indvirkning pa borgernes situation underbygges af borgerin-
terviewene, hvor det bl.a. fremgar, at “[Navn pa FS’er) hjalp mig med at fa overblik, tryghed, struktur,
stabilitet. Hun var et lys i mgrket. Hun var en person, jeg kunne laene mig op ad.” (Borger)

Af nedenstdende figur 5 fremgar det derudover, at sagsbehandlerne i fase 3 vurderer, at for 66 % af
borgerne har der vaeret en ‘Meget positiv’ eller 'Positiv’ udvikling i den generelle borgertrivsel.

Side 8 af 20



FREMskudt

SAGsbehandling

Figur 5: Sagsbehandlerspgrgsmal: Vurdering af aendring i borgerens trivsel
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Ovenstaende illustration understgttes af borgerinterviewene, hvor det bl.a. fremgar, at “nu ved jeg, hvor

jeg skal ga hen. Og jeg har styrken til det”. (Borger). Medarbejderne beretter ligeledes, at “det der er sG

fantastisk er, at vi kan veere den overgang for folk, hvor de plejer at blive tabt pd gulvet.” (fremskudt
sagsbehandler)

Data fra monitoreringssystemet viser ligeledes, at der fra fase 1 til fase 3 er sket en positiv udvikling hos

borgerne, der har veeret en del af den fremskudte sagsbehandling i forhold til behovet for stgtte til at
klare sig i eget hjem. | fase 1 blev det vurderet, at 53 % af borgerne ikke havde noget stgttebehov, mens
der var 67 % af borgerne, som ikke havde behov for stgtte til at klare sig i eget hjem i fase 3. Dette frem-

gar af nedenstaende figur 6.

Figur 6: Sagsbehandlerspgrgsmal: Behov for stgtte til at klare sig i eget hjem
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| forlengelse af behovet for stgtte til at klare sig i eget hjem viser data, at der fra fase 1 til fase 3 ligele-
des er sket en positiv udvikling hos borgerne ift. behov for stgtte til at klare egen gkonomi. | fase 1 blev
det vurderet, at 44 % af borgerne ikke havde noget stgttebehov, mens tallet var 56 % i fase 2 og i fase
var det 62 % af borgerne, som blev vurderet til ikke at have behov for stgtte til at klare egen gkonomi.
Dette er vist i figur 7 nedenfor.

Figur 7: Sagsbehandlerspgrgsmal: Behov for stgtte til at klare egen gkonomi
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Ovenstaende udvikling underbygges bl.a. af et borgerinterview, hvor det fortaelles, at “/[Navn pd FS’er]
tog ansvar for de ting, jeg ikke kunne tage ansvar for pa det tidspunkt. Og sG hjalp hun mig med at ggre
mig klar til stille og roligt selv at tage ansvar” (Borger). Citatet synes at vise, at borgeren laengere inde i
forlgbet er blevet i stand til selv at tage ansvar, hvorved behovet for stgtte mindskes.

6 Er der gkonomiske potentialer i fremskudt sagsbehandling?

Opggrelse af faktiske omkostninger og gevinster:

De fremskudte sagsbehandlere i Aarhus Kommune har opgjort omfanget af arsvaerk, der er direkte ind-
draget i den fremskudte sagsbehandling, samt skgnnet eventuelle bortfaldne arsveerk ved bortfald af
alternative tiltag (eksempelvis lettere sagsgange i Jobcentret). Det er udelukkende meget erfarne sags-
behandlere, der har deltaget i fremskudt sagsbehandling, og for at give et forsigtigt og konservativt
skgn, er beregningen af Ignudgifter til disses sagsarbejde i beregningerne baseret pa et hgjere Igntrin
(sluttrin) end den efterfglgende beregning af de Ignudgifter, der er bortfaldet andetsteds, idet den op-
naede tidsmaessige gevinst kan vaere hgstet hos medarbejdere med lavere (lgn)anciennitet blandt
kommunens gvrige sagsbehandlere. Sidstnaevnte indgar saledes i beregningen som gennemsnitsprisen
for en sagsbehandler pa tveers af Igntrin.

jus |BDO
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Det er vigtigt at bemaerke, at nedenstdende beregning udelukkende vedrgrer Aarhus Kommunes om-
kostninger til Ign i forbindelse med fremskudt sagsbehandling. Beregningen af nettoomkostninger er
foretaget ud fra en vurdering af, at der til selve den fremskudte sagsbehandling (idet der ses bort fra tid
anvendt til projektaktiviteter og metodeudvikling) i alt er anvendt 2 x % sagsbehandlerstillinger. Det
vurderes samtidig, at der med de udfgrte opgaver varetaget af de fremskudte sagsbehandlere er bort-
faldet opgaver svarende til i alt 0,4 stilling i gvrige kommunale afdelinger. P4 baggrund heraf kan de
arlige nettoomkostninger ved fremskudt sagsbehandling pa det valgte niveau og med den omfattede
malgruppe i Aarhus Kommune opggres som forskellen mellem prisen for 2 halve arsveerk for de frem-
skudte sagsbehandlere og prisen for den sparede indsats andre steder opgjort til 0,4 arsvaerk :

Nettoomkostninger. = (2-0,5arsveerk a lgntrin 46+5%O0OH)) — (0,4 arsveerk a gennemsnitslan,sagsbehand ler + 5%0H)
=(2-0,5-(544.956+5%0OH)) - (0,4-(416.520+ 5% OH)
=397.265,40 kr

Herefter er der opgjort en gennemsnitspris pr. sag behandlet i den fremskudte sagsbehandling. Der er
som navnt inden for 1 ar gennemfgrt i alt 130 sager. Det skal bemaerkes, at der ogsa i denne opggrelse
udelukkende medregnes selve arbejdet med den enkelte personsag, mens projektopgaver og deltagelse
i metodeudvikling, projektprocesser etc. ikke medtaelles. Gennemsnitsprisen pr. sag udger saledes:

397.265,40kr

=305589kr
130 sager

Gennemsnitspris pr.sag =

Figur 8 nedenfor viser den samlede udgift pa ydelser og stgtte til 5 udvalgte borgere, der jf. beskrivelsen
i hovedrapporten er repraesentative for de borgere, der har modtaget fremskudt sagsbehandling i Aar-
hus Kommune. Der er gennemfgrt beregninger i forhold til et faktisk og et kontrafaktisk forlgb. Udgiften
daekker over sagsbehandlingstimer i fremskudt sagsbehandling, forskellige former for offentlig forsgr-
gelse, diverse hjemmehjalps- og bostgtteordninger, aktiveringsforlgb, behandling i psykiatrien mv.
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Figur 8: Udgifter til 5 udvalgte borgeres forventede og kontrafaktisk forlgb (kommunale, regi-
onale og statslige tilsammen)
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Samlet set viser opggrelserne — med de usikkerheder, der er redegjort for i hovedrapporten - at der for
kommune, region og stat tilsammen er en vaesentlig gkonomisk gevinst pa 3-arssigt ved at gennemfgre
fremskudt sagsbehandling og at indsatsen saledes er gkonomisk rentabel. Det skal bemaerkes, at der er
tale om konservative skgn i forhold til opnaede gevinster, idet evt. skattegevinster opnaet ved, at bor-
gerne i gget omfang er kommet i arbejde ikke er indregnet, lige som det udelukkende er sagsomkost-
ningerne ved den fremskudte sagsbehandling, der er indregnet, mens evt. forventelige ordinzere sags-
behandlingsomkostninger i det kontrafaktiske forlgb ikke er medtaget. Det er sagsbehandlernes vurde-
ringer — understgttet af udsagn fra en reekke af de omfattede borgere — at der uden en indsats fra de
fremskudte sagsbehandlere, samlet ville have vaeret behov for en stgrre offentlig indsats i forhold til
borgerne. | én af sagerne er dette dog ikke gaeldende, idet borgeren ikke ville veere berettiget til fx kon-
tanthjzelp i en situation uden andet forsgrgelsesgrundlag pa grund af segtefeellens indteegt. De menne-
skelige gevinster i denne sag er dog uomtvisteligt i sig selv meget betydelige. Det samlede gkonomiske
overblik er illustreret med de gennemregnede cases. De konkrete beregninger i de 5 cases er vist i det
efterfglgende bilag.

Figur 9 nedenfor viser ovenstaende samlede udgift til de 5 udvalgte borgerforlgb fordelt pa kommune,
region, stat og gvrige aktgrer. Figuren viser, at der overvejende er besparelser at hente kommunalt og
regionalt, mens der ikke er veesentlige aendringer pa det statslige omrade (mindre udgiftsggning).
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Figur 9: Udgifter fordelt pa staten, regionen, kommunen og gvrige aktgrer ved de 5 udvalgte
borgere ved forventede forlgb og kontrafaktiske forlgb.
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7 Implementering

jus |BDO

Der er i Aarhus et gnske om at viderefgre fremskudt sagsbehandling som en del af det faste tilbud fra
kommunen. Dette forsggtes i fgrste omgang gjort ved, at der via en udarbejdet ansggning blev sggt om
midler fra en intern kommunal innovationspulje til en fortszaettelse, der skulle underlaegges en decideret
fglgeforskning. Den foresldaede fortsaettelse ville indebaere et fokus pa samarbejdet med organisationen
Sind Erhverv med henblik pa specifikt — bl.a. vi a mentorordninger - at give gget stgtte til processen hen
imod tilbagevenden til arbejdsmarked eller studium. Der blev i ansggningen foresldet en fortszettelse
med 2 medarbejdere fra hhv. Socialpsykiatrien og Beskaeftigelsesafdelingen til varetagelse af selve den
fremskudte sagsbehandling i et teet samarbejde med Psykiatrisk Hospital (AUHR). Det var endvidere
paregnet, at flere yderligere afdelinger fra AUHR skulle inddrages og tilbydes samarbejde med de frem-
skudte sagsbehandlere. Imidlertid er ansggningen ikke blevet imgdekommet, og der undersgges derfor i
Aarhus Kommune i samarbejde med AUHR alternative muligheder.

| henhold til den evt. fremtidig implementering af fremskudt sagsbehandling fremgar det af det i okto-
ber 2013 gennemfgrte fokusgruppeinterview, at det grundlaeggende koncept og de udviklede metoder
fra gennemfgrelsen af projekt Fremskudt sagsbehandling teenkes integreret sa vidt som det er muligt i
den eksisterende organisation i myndighedscenteret og i samarbejdet med samarbejdspartnerne. Der er
i sammenhang hermed forslag om, at en del af den fremskudte sagsbehandlings aktiviteter fremover
kunne veaere at give ‘brush up-kurser’ for gvrige socialradgivere og gvrige medarbejdere i kommunen og
pa hospitalet, saledes at man bliver holdt ajourfgrt med de overordnede linjer i lovgivningen. Det frem-
gar ligeledes, at en af medarbejderne oplever, at “der er en st@rre interesse for at finde ud af, hvad hin-
anden laver — og fra beskaeftigelsesforvaltningen for at finde ud af, hvad recovery er, og hvordan vi ma-
ske kan kombinere vores forskellige metoder ift. at fG borgerne godt i gang med hvad de skal” (Frem-
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skudt sagsbehandler). Det udtrykkes ligeledes, at der er behov for taettere samarbejde mellem hospital
og beskaeftigelsesforvaltning, og det vil den fremskudte sagsbehandling med den nuvaerende beman-
ding kunne understgtte.

En leder fortaller i forhold til implementering, at “der er s@ggt penge til en viderefgrelse af FS med forsk-
ningstilknytning. Hvis der ikke kommer penge, bliver det meget vanskeligt, men det er sveert at forestille
sig, at FS ikke vil fortsaette under en eller anden form i Aarhus Kommune” (Kommunal chef).

En anden leder forteeller, at det organisatorisk har vaeret hensigtsmaessigt med samarbejdet med be-
skaeftigelsesforvaltningen i kommunen. De udviklede metoder forventes som naevnt under alle om-
staendigheder i et vist omfang udbredt til resten af myndighedscenteret.

En leder fra Psykiatrisk Hospital beretter i interviewet, at han “stgtter en viderefgrelse, og anser det som
meget vigtigt, at en fortsaettelse knyttes sammen med evidensforskning pG omrddet. AUHR vil ikke kun-
ne medvirke til en finansiering af en FS-drift, da man i forvejen har pataget sig opgaver i grazonerne pad
dette omrdde. Men der er med konceptet en god synergieffekt af det gode samarbejde, og der opnds
dermed bedre resultater med feerre anstrengelser” (Leder pa AUHR).

¢ |BDO
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8 Bilag:

Borgerberegninger for Aarhus Kommune

| dette bilag praesenteres beregninger, der - for 5 udvalgte borgere - viser de samlede udgifter til ydelser
og stgtte fordelt pa kommune, region, stat og gvrige aktgrer. De 5 borgere er udvalgt, sa de er reprae-
sentative for Fremskudt sagsbehandling i Aarhus Kommune. Udgiften daekker over sagsbehandlingsti-
mer i fremskudt sagsbehandling, forskellige former for offentlig forsgrgelse, diverse hjemmehjalps- og
bostgtte-ordninger, aktiveringsforlgb, behandling i psykiatrien mv.

Udgifterne pr. borger er opgjort i et faktisk/forventet og et modsvarende kontrafaktisk 3-arigt forlgb,
hvor de fremskudte sagsbehandlere qua deres store erfaring har opstillet sandsynlige forlgb for de 5
borgere, safremt de ikke havde modtaget fremskudt sagsbehandling.

Alle udgifter er opgjort eller indsamlet i de gvrige kommunale forvaltninger og i regionen af de frem-
skudte sagsbehandlere, sa vidt muligt pa CPR-nr. niveau, og videregivet til konsulenterne.

For kontanthjzelp er der regnet med 30 % statsrefusion. For fgrtidspension er der regnet med 35 % refu-
sion i fordelingen af udgifter mellem stat og kommune. For sygedagpenge regnes 100 % statsrefusion de
farste fire uger, 50 % i uge 5-8, 30 % i uge 9-52 og herefter ingen refusion

jus |BDO
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Borger 1

ue |BDO

0-6 mdr 7-12 mdr 13-24 mdr 25-36 mdr
Forsgrgelsesgrundlag
Sygedagpenge 80.100 104.130 0 0
Offentligt Igntilskud 0 0 70.033,60 0
Enkeltydelser

0 0 0 0
@vrige ydelser
Sagsbehandlertimer i FS 5.364 0 0 0
Indleggelse 1 maned 79.837 0 0 0
Psykologforlgb omkr. | 3.190 0 0 0
angst
SIND Erhverv | O 7.128 0 0
mentorordning
Udgifter, gvrige aktgrer

0 0 0 0
Udgift for kommunen 48.821 63.198 70.033,60 0
Udgift for staten 48.060 48.060 0 0
Udgift for regionen 71.610 0 0 0
Udgift, gvrige aktgrer 0 0 0 0
Udgift i alt 168.491 111.258 70.033,60 0
Udgift for kommunenialt | 182.052,60
Udgift for staten i alt 96.120
Udgift for regionen i alt 71.610
Udgift, gvrige aktgrerialt | 0
Samlet totaludgift 349.782,60
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0-6 mdr 7-12 mdr 13-24 mdr 25-35 mdr
Forsgrgelsesgrundlag
Kontanthjzelp, 62.788,50 83.718 167.436 73.718
forsgrgertakst
Offentligt Igntilskud 0 0 0 70.003,60
Enkeltydelser
Huslejerestancebevilling 9.000 0 0 0
@vrige ydelser
Indlzeggelse 1,5 maned 159.674 0 0 0
Bostgtte 2 t/ugen 16.596 0 0 0
Udgifter, gvrige aktgrer

0 0 0 0
Udgift for kommunen 77.774,95 58.602,60 117.205,20 121.606,20
Udgift for staten 18.836,55 25.115,40 50.230,80 22.115,40
Udgift for regionen 151.447 0 0 0
Udgift for gvrige aktgrer 0 0 0 0
Udgift i alt 248.058,50 83.718 167.436 143.721,60
Udgift for kommunen i alt 375.188,95
Udgift for staten i alt 116.298,15
Udgift i regionen 151.447
Udgift, gvrige aktgrerialt | O
Samlet totaludgift 642.934,10




FREMskudt

SAGsbehandling

Borger 2

0-6 mdr 7-12 mdr 13-24 mdr 25-36 mdr
Forsgrgelsesgrundlag
SU + barsels-/forsgrgerklip | 69.036 69.036 69.036 0
Handicaptilleeg 32.720 57.260 0
Enkeltydelser
Akutbolig 14.655 0 0 0
Tandbehandling 0 0 5865 0
@vrige ydelser
Sagsbehandlertimer i FS 2.682 0 0 0
Indlaeggelse 3 uger 63.672 0 0 0
Udgifter, gvrige aktgrer

0 0 0 0
Udgift for kommunen 25.450 0 5.865 0
Udgift for staten 69.036 101.756 126.296 0
Udgift for regionen 55.649 0 0 0
Udgift, gvrige aktgrer 0 0 0 0
Udgift i alt 150.135 101.756 132.161 0
Udgift for kommunenialt | 31.315
Udgift for staten i alt 297.088
Udgift for regionen i alt 55.649
Udgift, gvrige aktgrerialt | 0
Samlet totaludgift 384.052

IBDO

0-6 mdr 7-12 mdr 13-24 mdr 25-35 mdr
Forsgrgelsesgrundlag
SU + barsels-/forsgrgerklip | 69.036 0 138.072 0
Handicaptilleeg 0 0 98.160 0
Kontanthjeelp 0 83.718 0 0
Enkeltydelser

0 0 0 0
@vrige ydelser
Indlaeggelse 3 uger 63.672 0 0 0
Udgifter, gvrige aktgrer

0 0 0 0
Udgift for kommunen 8.113 58.602,60 0,00 0,00
Udgift for staten 69.036 25.115,40 236.232 0
Udgift for regionen 55.649 0 0 0
Udgift for gvrige aktgrer 0 0 0 0
Udgift i alt 132.798 83.718 236.232 0
Udgift for kommunen i alt 66.715,60
Udgift for staten i alt 330.383,40
Udgift i regionen 55.649
Udgift, gvrige aktgrerialt | O
Samlet totaludgift 452.748
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Borger 3

ue |BDO

0-6 mdr 7-12 mdr 13-24 mdr 25-36 mdr
Forsgrgelsesgrundlag
Sygedagpenge 0 64.080 104.130 0
Privat Igntilskud 0 0 50.960 0
Enkeltydelser

0 0 0 0
@vrige ydelser
Sagsbehandlertimer i FS 5.066 0 0 0
Fastholdelseskonsulent 0 966 0 0
Mentor v. Ramsdal 0 15.600 0 0
Praktik hos Falck 0 12.180 0 0
Traeningsforlgb med 0 0
fysioterapeut
Udgifter, gvrige aktgrer

0 0 0 0
Udgift for kommunen 5.066 59.184 123.851 0
Udgift for staten 0 33.642 31.239 0
Udgift for regionen 0 0 0 0
Udgift, gvrige aktgrer 0 0 0 0
Udgift i alt 5.066 90.826 155.090 0
Udgift for kommunenialt | 188.101
Udgift for staten i alt 64.881
Udgift for regioneni alt 0
Udgift, gvrige aktgrerialt | 0
Samlet totaludgift 252.982
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0-6 mdr 7-12 mdr 13-24 mdr 25-35 mdr
Forsgrgelsesgrundlag
Sygedagpenge 0 64.080 208.260 104.130
Privat Igntilskud 0 0 0 50.960
Enkeltydelser

0 0 0 0
@vrige ydelser
Genindlaeggelse 2 uger 42.508 0 0 0
Alkoholmisbrugs- 0 3.850 0 0
behandling
Praktik hos Falck 0 0 12.180 0
Udgifter, gvrige aktgrer
Udgift for kommunen 8.113 34.288 167.574 155.090
Udgift for staten 0 33.642 52.866 0
Udgift for regionen 34.395 0 0 0
Udgift for gvrige aktgrer 0 0 0 0
Udgift i alt 42.508 67.930 220.440 155.090
Udgift for kommunenialt | 365.065
Udgift for staten i alt 86.508
Udgift i regionen 34.395
Udgift, gvrige aktgrerialt | O
Samlet totaludgift 485.968,00
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Borger 4

0-6 mdr

7-12 mdr

13-24 mdr

25-36 mdr

Forsgrgelsesgrundlag

SuU 34.518 34.518 69.036 69.036
Handicaptilleeg 0 49.080 98.160 98.160
Enkeltydelser

0 0 0 0
@vrige ydelser
Sagsbehandlertimer i FS 3.576 0 0 0
SIND Erhvervs | 7128 0 0 0
vejlederordning
Udgifter, gvrige aktgrer

0 0 0 0
Udgift for kommunen 10.704 0 0,00 0
Udgift for staten 34.518 83.598 167.196 167.196
Udgift for regionen 0 0 0 0
Udgift, gvrige aktgrer 0 0 0 0
Udgift i alt 45.222 83.598 167.196 167.196
Udgift for kommunenialt | 10.704
Udgift for staten i alt 452.508
Udgift for regionen i alt 0
Udgift, gvrige aktgrerialt | 0
Samlet totaludgift 463.212
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0-6 mdr 7-12 mdr 13-24 mdr 25-35 mdr
Forsgrgelsesgrundlag
SuU 11.506 34.518 69.036 69.036
Handicaptilleeg 49.080 98.160 98.160
Kontanthjeelp 31.500 0 0 0
Enkeltydelser

0 0 0 0
@vrige ydelser
Genindlaeggelse 2 uger 47.894 0 0 0
Bostgtte 2 t/ugen 16.596 0 0 0
Udgifter, gvrige aktgrer

0 0 0 0
Udgift for kommunen 38.646,00 0,00 0,00 0,00
Udgift for staten 20956 83.598 167.196 167.196
Udgift for regionen 47.894 0 0 0
Udgift for gvrige aktgrer 0 0 0 0
Udgift i alt 107.496 83.598 167.196 167.196
Udgift for kommunenialt | 38.646
Udgift for staten i alt 438.946
Udgift i regionen 47.894
Udgift, gvrige aktgrerialt | 0
Samlet totaludgift 525.486
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Borger 5

Su(
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0-6 mdr 7-12 mdr 13-24 mdr 25-36 mdr
Forsgrgelsesgrundlag
Su 34,518 34,518 69.036 69.036
Handicaptilleeg 24.540 49.080 98.160 98.160
Enkeltydelser

0 0 0 0
@vrige ydelser
Sagsbehandlertimer i FS 3.576 0 0 0
Vejleder, Radgivnings- og 0 0 0
Stpttecentret
Behandlingsforlgb, AMD 0 0 0
Udgifter, gvrige aktgrer

0 0 0 0
Udgift for kommunen 10.170 0 0 0
Udgift for staten 59.058 83.598 167.196 167.196
Udgift for regionen 15.400 0 0 0
Udgift, gvrige aktgrer 0 0 0
Udgift i alt 84.628 83.598 167.196 167.196
Udgift for kommunenialt | 10.170
Udgift for staten i alt 477.048
Udgift for regionen i alt 15.400
Udgift, gvrige aktgrerialt | O
Samlet totaludgift 502.618
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0-6 mdr 7-12 mdr 13-24 mdr 25-35 mdr
Forsgrgelsesgrundlag
N 34.518 34.518 69.036 69.036
Enkeltydelser

0 0 0 0
@vrige ydelser

0 0 0 0
Udgifter, gvrige aktgrer

0 0 0 0
Udgift for kommunen 0 0 0 0
Udgift for staten 34.518 34.518 69.036 69.036
Udgift for regionen 0 0 0 0
Udgift for gvrige aktgrer 0 0 0 0
Udgift i alt 34.518 34.518 69.036 69.036
Udgift for kommunenialt | 0
Udgift for stateni alt 207.108
Udgift i regionen 0
Udgift, gvrige aktgrerialt | O
Samlet totaludgift 207.108




