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Forord

Med vedtagelsen af denne fgrste strategi for udviklingen af det regionalt drevne sociale
omrade i Region Midtjylland har Regionsradet fastlagt en raekke pejlemaerker for de
kommende ars udvikling af regionens arbejde pa det specialiserede socialomrade.

Pejlemaerkerne er valgt og formuleret pa baggrund af en omfattende dialog med
psykiatri- og socialomrddets ledelse og medarbejdere.

Region Midtjyllands strategi for udviklingen af det regionalt drevne sociale omrade
giver herudover en raekke anbefalinger til regionens videre arbejde med at udvikle
kvaliteten pa sine sociale tilbud.

Forud for vedtagelsen af denne strategi er gaet knapt et ars forberedelse, hvor der
undervejs dels er afholdt caféseminar med deltagelse af medarbejdere og ledere fra
socialomradet samt omradets MED-hovedudvalg, dels har veeret afsat tid til en
hgringsfase.

Herudover har Region Midtjyllands regionale kontaktforum p& handicapomradet og
Panel for udvikling af socialomradet veeret inddraget i strategiens tilblivelsesproces.

Den brede dialog, det store engagement og de mange konstruktive inputs til
strategiens indhold, som processen har afstedkommet, har udmgntet sig i en strategi
for udviklingen af det regionalt drevne socialomrdde, som, jeg haber, kan vaere en
ledetr@d for de regionale medarbejdere og samarbejdspartnere, som til dagligt
beskaeftiger sig med socialomradet.

Bent Hansen
Regionsrédsformand
Oktober 2009



1. Indledning

Historik

Med strukturreformens implementering den 1. januar 2007 overgik
myndighedsansvaret for det specialiserede socialomrade til landets 98 kommuner.
Samtidig overgik driften af en lang raekke sociale tilbud ogsa til kommunerne, saledes
at kommuner og regioner nu deler leverandgransvaret, som arligt aftales via
rammeaftalesystemet.

I de tidligere amter var der tradition for udarbejdelse af socialplaner, som indeholdt
politiske malsaetninger ned pa malgruppeniveau for det sociale omrade.

Den nye struktur pa det sociale omrdde betyder, at regionerne ikke i samme omfang
som i amternes tid selv kan udstikke rammerne for udviklingen pa socialomradet bade
i forhold til tilbuddenes indhold og kapacitet. De traditionelle socialplaner giver i denne
sammenhang ikke leengere mening.

Som driftsherre for en betragtelig del af den samlede kapacitet pa det specialiserede
socialomrdde i regionen er det med den nye markedsbaserede struktur vaesentligt for
Region Midtjylland at profilere sig pa markedet og i den forbindelse markere den
faglige, organisatoriske og brugeroplevede kvalitet, som regionen kan tilbyde.

P& denne baggrund har Region Midtjylland udarbejdet denne Strategi for udviklingen af
det regionalt drevne socialomrade, som omfatter det sociale omrade for bade bgrn og
voksne.

Formal

Med denne strategi for udviklingen af det regionalt drevne socialomrade gnsker Region
Midtjylland at synligggre regionen som leverandgr af hgjt specialiserede sociale tilbud
og som samarbejdspartner og medspiller i udviklingen af kvalitet, kontinuitet og
gkonomisk bzeredygtighed i de ydelser, som brugere af sociale tilbud tilbydes.

Strategien skal medvirke til at synligggre regionens sociale tilbud og disses omdgmme,
bl.a. ved at:

e seette fokus pa@ de gode arbejdspladser, som regionen kan tilbyde pa socialomradet
e fungere som et seet af kvalitetsfaglige pejlemaerker for medarbejdere og ledere pa
regionens sociale tilbud
¢ synligggre sammenhang mellem pris og kvalitet
synligggre regionens fokus pa specialisering og kvalitetsudvikling
stgtte op om inddragelsen af brugere og pargrende

Herudover skal strategien bidrage til at skabe og udnytte samarbejdsrelationer pa
tveers af regionens sociale tilbud samt skabe synergi i interaktionen med det
behandlingspsykiatriske omrade og gvrige sundhedsomrade.
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Og endelig skal strategien styrke regionsidentiteten pa socialomradet.

Region Midtjyllands strategi for udviklingen af det regionalt drevne sociale omrade skal
ses som en strategisk plan, der udstikker de overordnede mal for de kommende ars
udvikling af de regionalt drevne sociale tilbud med udgangspunkt i regionens mission,
vision og vardigrundlag samt regionens ledelses- og styringsgrundlag.

Realiseringen af strategiens anbefalinger vil over tid blive fulgt op af konkrete politiske
beslutningsforslag og vil saledes straekke sig over de kommende ar.

Samtidig anbefales det, at Regionsradet for eftertiden midt i hver valgperiode tager
strategien op til revision med henblik pa at sikre, dels at strategiens anbefalinger
udmgntes, dels at Region Midtjylland til stadighed falger udviklingen pa det sociale
omrade og er blandt de dygtigste til at drive sociale tilbud.

Det har vaeret naturligt at bruge Region Midtjyllands ledelses- og styringsgrundlag som
disposition for strategien. Derfor er strategien disponeret saledes, at kapitel 2 handler
om “Omdgmme”, kapitel 3 handler om "Effekt”, kapitel 4 handler om "Ydelser”, kapitel
5 handler om "Organisation” og kapitel 6 handler om "Ressourcer”.

I det fglgende afsnit beskrives i korte traek Region Midtjyllands ledelses- og
styringsgrundlag samt regionens mission, vision og veerdigrundlag.

Ledelses- og Styringsgrundlag

Ledelses- og Styringsgrundlaget for Region Midtjylland blev vedtaget i Regionsradet
den 14. november 2007!. Dokumentet indeholder de overordnede principper for
styring og ledelse i Region Midtjylland, herunder regionens mission, vision og veerdier.

Principperne i Ledelses- og Styringsgrundlaget er illustreret i Ledelses- og
Styringsmodellen:

! Ledelses- og Styringsgrundlag for Region Midtjylland, november 2007
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[inkl. prioritering inden for de ekonomiske rammer]
Virksomhedsgrundlag
Mission
» Vision
« Vardier
Strategispor
Koncernstrate nier
[(Sundhed. Regional Udvikling. Psykiatri og Social
camt Fallesstabena)
Dialog. koordinering
og resultatopfelgning
Lokale virksomhedsgrundlag
Mission, vision. strategier og succeskriterier
|
Ressourcer Organisation Ydelser Effekt
- Menneskelige + Struktur og + Ydelsestyper + Faglig Kvalitet
ressourcer og systerner og indhaold
kompetencer + Brugeroplevet
+ Visitation + Aktivitetstal kvalitet
+ Budget = Wiy og produktion
+ Tilrettelag- + Wakstog
- Bygninger. gelse af forlgh + ServicemZ| Velfard
faciliteter og
apparatur + Ledelse + Produktivitet
+ Sarmarbejde

Region Midtjyllands Ledelses- og Styringsmodel

Politiske mal og beslutninger

I [ l [

I
Evaluering og opfelgning

Dmverden

MNational og
international
lovgivning

Bloktilskud
fra staten og
kommunale

grundbidrag

» Aktivitets-
afhazngige
bidrag

Efterspergsel
efter ydelsar
og kvalitet

Eksterne krav
om opfelgning/
dokumentation

Modellen viser sammenhangen mellem det politiske niveau, virksomhedsgrundlaget
(mission, vision, veerdier og strategispor) og de lokale aktiviteter i Region Midtjylland.
En sammenhaeng, der er baseret pa dialog.

Mission for Region Midtjylland
Region Midtjylland vil bidrage til velfaerd ved at fremme borgernes mulighed for
sundhed, trivsel og velstand.

Vision for Region Midtjylland
Region Midtjylland vil:

skabe et sundhedsvaesen pa hgijt internationalt niveau til gavn for alle
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e levere sociale ydelser pa hgijt internationalt niveau til gavn for alle
o forgge viden og udvikling i erhvervslivet, i den offentlige sektor og i offentligheden
samt skabe vilkar for vaekst i borgernes indkomst

Strategispor for Region Midtjylland

Visionen skal opnds ved at:

¢ levere ydelser af hgj faglig kvalitet og vare innovative og Igbende udvikle
ydelserne - blandt andet gennem aktiv inddragelse af brugere og borgere, og ved
at veere opsggende i forhold til afdaekning af brugernes og borgernes behov

¢ rumme nogle af landets bedste og mest attraktive arbejdspladser, hvor innovation,
effektivitet og arbejdsglade gar hdnd i hdnd, bl.a. gennem faglig og personlig
udvikling og et godt arbejdsmiljg for alle ansatte

e udvikle en raekke effektive, handlekraftige og dynamiske enheder, der stgtter op
om koncernens samlede strategi

e vare effektive og herunder Igbende male og synligggre effekten af regionens
ydelser og skabe synergi ved at etablere samarbejde pa tvaers af regionens
forskellige forretningsomrader

e veere en af de dagsordenssaettende aktgrer bade i Danmark og i internationale
sammenhange og herunder udfgre analyser og igangsaette debat inden for
relevante samfundsmaessige omrader

e samarbejde med erhvervsliv, uddannelses- og forskningsinstitutioner, kommuner
og andre myndigheder

Vaerdigrundlag for Region Midtjylland
De tre overordnede veerdier er:

e Dialog

e Dygtighed
e Dristighed
Dialog

Vi gnsker dialog. Bade i forhold til samarbejdspartnere og brugere. Og mellem ledere
og medarbejdere. Vi lytter, og vi er abne og trovaerdige, og der er en sammenhaeng
mellem det, vi siger, og det vi ggr. Vi samarbejder bade med interne og eksterne
samarbejdspartnere.

Dygtighed

Vi arbejder pa hgijt fagligt niveau med stort engagement. Vi tager udgangspunkt i
behovet hos vores brugere og samarbejdspartnere. Vi er konkurrencedygtige og altid i
stand til - i et godt arbejdsklima og med stor effektivitet - at levere de relevante
ydelser, der efterspgrges nu og i fremtiden.

Vi dygtigger os og har fokus pa faglig og personlig kompetenceudvikling, og
vi sikrer det fulde udbytte af de ansattes viden, erfaring og engagement. Vi males pa
de resultater, vi opnar.
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Dristighed

Dristighed er en vigtig forudsaetning for udviklingen af vores ydelser og udfordringen af
eksisterende arbejdsgange. Vi har en kultur, der fremmer faglig nysgerrighed, og hvor
vi under ansvar og med respekt hele tiden arbejder pa at forbedre vores processer og
ydelser. Dristighed ma aldrig skabe usikkerhed om, at ydelsen er i orden.

Dristighed kraever, at bade ledelsen og medarbejderne er risikovillige, og at
der er en ledelsesmaessig opbakning og abenhed - ogsa nar der begas fejl.

Introduktion til strategiens pejlemaerker

Med udgangspunkt i Ledelses- og Styringsmodellens fem overskrifter “Omdgmme”,
"Effekt”, "Ydelser”, "Organisation” og "Ressourcer” har Region Midtjylland udpeget en
reekke pejlemaerker for socialomradet, som regionen gnsker at saette saerlig fokus pa i
de kommende ar.

I de fglgende kapitler bliver Region Midtjyllands saerligt udvalgte pejlemeerker for
socialomrddet sat ind i Ledelses- og Styringsmodellens kontekst.
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2. Omdgmme

Det er afggrende for det specialiserede socialomrade i Region Midtjylland at udvikle og
vedligeholde et godt omdgmme hos de borgere, der bruger de regionalt drevne sociale
tilbud, i befolkningen, i medierne, blandt personalet og i forhold til regionens
samarbejdspartnere. Det kraever, at det regionale socialomrade Igser sine opgaver
med hgj kvalitet, og at resultaterne synligggres for omverdenen.

Pejlemaerket “Synlige regionalt drevne sociale tilbud”

Region Midtjylland er - og vil ogsa i fremtiden - vaere kendt for at levere hgit
specialiserede sociale ydelser af stor faglig kvalitet, men regionen hviler ikke pa
laurbaerrene. Et godt omdgmme skal plejes, sdledes at regionen ogsa i fremtiden er
kendt som leverandgr af sociale ydelser af hgj faglig kvalitet.

Derfor arbejder Region Midtjylland aktivt pa i sin kommunikation til omverdenen og i
sine valg af kommunikationsmader at sikre, at budskabet om Region Midtjyllands
sociale ydelser nar ud til regionens samarbejdspartnere, medierne og befolkningen
som sadan.

Det er Region Midtjyllands ambition at udarbejde en kommunikations- og
informationsstrategi for det regionalt drevne socialomrade i regionen, som skal have
fokus pa savel den eksterne som den interne kommunikation og information pa
socialomrddet. Region Midtjyllands kommunikationspolitik? skal sammen med
regionens Ledelses- og Styringsgrundlag® danne rammen for socialomradets
kommunikations- og informationsstrategi.

Der er ingen tvivl om, at kommunerne fylder meget pa danmarkskortet i den
henseende - regionernes stgrrelse til trods — og at regionerne som den organisatoriske
og juridiske nyskabelse, de udggr, skal arbejde ekstra hdrdt pa at vaere synlige overfor
medier, brugere og pargrende og deres organisationer samt kommunerne. Region
Midtjylland vil derfor sammen med de andre regioner og Danske Regioner arbejde
aktivt pa at styrke regionernes generelle synlighed p& danmarkskortet som
leverandgrer af hgjt specialiserede sociale ydelser.

En af intentionerne bag strukturreformen var at skabe et mere markedsbaseret system
pa socialomradet, hvor udbud og efterspgrgsel er styrende for, hvilke sociale tilbud,

2 God kommunikation - Kommunikationspolitik for Region Midtjylland, 2009
3 Ledelses- og Styringsgrundlag for Region Midtjylland, november 2007
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der etableres. Som en af markedets stgrste leverandgrer af sociale ydelser er Region
Midtjylland saledes kommet i en konkurrencesituation.

Region Midtjylland tror pa, at konkurrence kan vaere sundt, hvis det er med til at gge
kvaliteten af de ydelser, der udbydes. Region Midtjylland vil bruge den nye
markedssituation til at skabe opmarksomhed om den kvalitet, som regionen kan
tilbyde pa de regionalt drevne sociale tilbud. Regionen vil fortsat vaere kendt som en
trovaerdig og hgjtydende organisation, der leverer gkonomisk baeredygtige sociale
ydelser af hgj faglig kvalitet til borgere med komplicerede behov.

Som en af regionens stgrste leverandgrer af ydelser pa det specialiserede socialomrade
skal ingen veere i tvivl om, at Region Midtjylland er et meget kvalificeret og serigst bud
pa, hvor specialiserede socialopgaver kan Igses - uanset opgavens kompleksitet og
omfang. Dette skal bl.a. ske via afseettelse af ressourcer til afholdelse af temadage,
konferencer og lignende med henblik p& fzelles faglig udvikling og synligggrelse af de
regionalt drevne sociale tilbud overfor brugere, pargrende, kommuner og andre
samarbejdspartnere.

Region Midtjyllands mange dygtige medarbejdere er regionens vigtigste ambassadgr i
forhold til omverdenens syn pa sig. Derfor arbejder Region Midtjylland aktivt pa at
sikre, at regionens medarbejdere pa trovaerdig vis kan give omverdenen indtryk af, at
de arbejder pa en arbejdsplads, som leverer skonomisk baeredygtige sociale ydelser af
hgj kvalitet, og at de kan omtale deres arbejdsplads som bade attraktiv og udviklende.
Region Midtjylland har i den sammenhaeng fokus pa, at socialomrddets omdgmme vil
have stor betydning for muligheden for at rekruttere og fastholde de bedste
medarbejdere og ledere i de kommende 3ar.

Region Midtjylland vil kunne vise, at det kan betale sig at tage kontakt til regionen -
uanset den sociale opgaves kompleksitet og omfang. Region Midtjylland skal til
stadighed kunne dokumentere overholdelse af Den sociale rammeaftales mal, visioner
og kapacitetskrav samt at regionen i forhold til betjeningen af kommunerne opfylder
sine egne servicemal og giver valid, gennemsigtig og let tilgaengelig oplysning om den
faglige, organisatoriske og brugeroplevede kvalitet pd de regionalt drevne sociale
tilbud.

Tilfredshedsundersggelser er her et vaesentlig vaerktgj for Region Midtjylland til at sikre
den ngdvendige dokumentation af tilfredsheden af de ydelser, der leveres af regionen.

Der skal systematisk gennemfgres bruger- og pargrendeundersggelser pa alle de
regionalt drevne sociale tilbud. Derudover skal der opnas et indblik i de kommunale
sagsbehandleres tilfredshed ved at udarbejde korte undersggelser, hvor
sagsbehandlernes tilfredshed monitoreres.
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Brugerundersggelsesforigb

Center for Bgrn, Unge og Specialrddgivning har igangsat et brugerundersggelsesforlgb med det formal at
give et hurtigt overblik over tendenserne til brugernes og de kommunale sagsbehandleres holdninger til en
reekke tilfredshedsparametre samt at sikre indblik og viden om hele bgrn og ungeomradets omdgmme.
Bade brugere og kommunale sagsbehandlere spgrges ved hvert afsluttet forlgb. Forlgbet har i 2008 vist en
tilfredshedsprocent pa mellem 87-98 for brugere og 89-95 for sagsbehandlere. De kommunale
sagsbehandlere bliver spurgt om deres tilfredshed med kommunikationen med tilbuddet, om

medarbejderne har veeret imgdekommende, nar kommunen har henvendt sig, og om forlgbet alt i alt har

veeret tilfredsstillende.

Region Midtjylland vil deltage aktivt i debatten pa socialomrddet — pa bade lokalt,
regionalt og landsdaekkende niveau. De gode regionale eksempler fra socialomradet
skal kunne laeses i aviser, fagblade og tidsskrifter, ligesom Region Midtjylland skal
fremsta som en dagsordenssaettende aktgr pa det specialiserede socialomrade.

Det anbefales, at

e der udarbejdes en kommunikations- og informationsstrategi for det regionalt
drevne socialomrade i Region Midtjylland

e Region Midtjylland sammen med de gvrige regioner og Danske Regioner arbejder
aktivt pa at styrke regionernes synlighed pa@ danmarkskortet som leverandgr af
hgjt specialiserede sociale ydelser

e der afsaettes ressourcer til afholdelse af temadage, konferencer og lignende med
henblik pad feelles faglig uvikling og synligggrelse af de regionalt drevne sociale
tilbud overfor brugere, pargrende, kommuner og andre samarbejdspartnere

e at der systematisk gennemfgres bruger- og pargrendeundersggelser samt
undersggelser af kommunernes tilfredshed

e Region Midtjylland fremstar som en dagsordensaettende aktgr og i den forbindelse
igangseetter debat indenfor det specialiserede socialomrade i bl.a. tidsskrifter og
fagblade
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3. Effekt

Region Midtjyllands sociale tilbud har til formal at yde omsorg og stgtte til borgere med
svaere fysiske og psykiske handicaps eller psykiatriske lidelser. Effekten af dette
arbejde skal kunne males og dokumenteres, og resultaterne heraf skal bruges aktivt
og synligt i regionens kvalitetsudvikling.

Arbejdet med maling af effekt gaelder bade den faglige, den brugeroplevede og den
organisatoriske kvalitet.

Faglig kvalitet

Faglig kvalitet handler om kvaliteten af de ydelser, som Region Midtjylland producerer
pa socialomradet. Region Midtjylland vil fortsat understgtte arbejdet med
kvalitetssikring og kvalitetsudvikling pa de regionalt drevne sociale tilbud, saledes at
kvaliteten synligggres, fastholdes og udvikles systematisk til gavn for brugere,
pargrende og medarbejdere.

Pejlemaerket “Faglig kvalitet og kvalitetsudvikling”

Dansk Kvalitetsmodel p§ det sociale omr8de

Region Midtjylland - og landets gvrige regioner - indfgrer i de kommende ar Dansk
Kvalitetsmodel pd det sociale omrédde som et redskab til at sikre rammer for en
systematisk understgttelse af kvalitetsudvikling pa de sociale tilbud. Modellen vil
udggre et vaesentligt element i Region Midtjyllands arbejde med kvalitetssikring og
kvalitetsudvikling p&d det sociale omrade.

Dansk Kvalitetsmodel pa det sociale omrade tager udgangspunkt i igangveerende
kvalitetsarbejde i regionerne og i de seerlige forhold og traditioner, som ggr sig
gaeldende pa det sociale omrade.

Modellen omfatter regionale botilbud for bgrn, unge og voksne pa det sociale omrade i
henhold til lov om social service §§ 67, 107 og 108, samt lov om almene boliger m.v. §
185 b.

Dansk kvalitetsmodel pa det sociale omrade bestar i denne fgrste generation af seks
feelles nationale standarder rettet mod hvert sit temaomrade inden for henholdsvis
organisatoriske og ydelsesspecifikke temaer. Hver standard beskriver et mal for
kvalitet, med konkrete krav og anvisninger, som efterfglgende kan laegges til grund for
en evaluering.

For de organisatoriske temaer er der udviklet en standard for henholdsvis ledelse,
arbejdsmiljg og kompetenceudvikling. De ydelsesspecifikke temaer er deekket med en
standard for hhv. arbejdet med kommunikation, arbejdet med brugerinddragelse og
arbejdet med individuelle planer. Standarderne er udviklet p8 baggrund af erfaring fra
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praksis og viden om god praksis samt eventuel evidens, og fokuserer pd de elementer
af temaomraderne, hvor de kan ggre stgrst nytte.

Indfgrelsen af Dansk Kvalitetsmodel pd det sociale omrade indebaerer, at der for
samtlige af modellens standarder skal udarbejdes retningslinjer, som indeholder
beskrivelser af arbejdsgange og fremgangsmader, der udstikker anvisninger for det
arbejde, som skal udfgres pa tilbuddene i henhold til opfyldelsen af den enkelte
standard. Retningslinjerne udarbejdes i Region Midtjylland pa regionalt, center-
og/eller tilbudsniveau og implementeres efterfglgende pa de tilbud, som er omfattet af
modellen.

Udover de seks standarder omfatter og inddrager Dansk Kvalitetsmodel pa det sociale
omrade ogsa en raekke delprojekter, som er rettet mod kvalitetssikring,
kvalitetsudvikling og dokumentation af den faglige indsats pa det sociale omrade,
herunder De sociale indikatorprogrammer (SIP), Bruger- og pargrendeundersggelser,
International klassifikationssystem vedrgrende funktionsevne (ICF) samt Utilsigtede
haendelser.

Arbejdet med Dansk Kvalitetsmodel pa det sociale omrade og delprojekterne giver
Region Midtjylland mulighed for at fremhaeve Regionens kvalitet pa det sociale omrade
gennem en tydelig synligggrelse og sikring af det faglige arbejde, som udferes pa de
regionalt drevne sociale tilbud. Modellen beskriver og angiver de overordnede rammer
for, hvad der er organisatorisk og faglig god praksis indenfor de temaomrader, som
standarderne omhandler.

Ud over synligggrelse og kvalitetssikring af rammerne tilbyder arbejdet med modellen
endvidere medarbejdere en systematik for Igbende faglig udvikling og laering indenfor
det socialfaglige omrade. Samtidig vil arbejdet med modellen bidrage til en
systematisk styrkelse af brugerens og pargrendes inddragelse og medindflydelse pa
hverdagslivet i de sociale tilbud. Malet er, at Region Midtjylland - til gavn for brugere,
pargrende, medarbejdere og offentligheden - er med til fortsat at sikre en hgj faglighed
og god praksis via systematisk dokumentation, synlighed og gennemsigtighed i den
sociale indsats, som leveres pa de regionalt drevne sociale tilbud.

Region Midtjylland har som led i indfgrelsen af Dansk Kvalitetsmodel pa det sociale
omrade etableret en kvalitetsorganisation for det sociale omrade, som skal understgtte
arbejdet med modellen pa tilbuddene. Organisationen omfatter og inddrager ledelses-
og administrationsniveauet for psykiatri- og socialomradet, Center for Voksensocial og
Center for Bgrn, Unge og Specialrddgivning, de enkelte tilbud og Region Midtjyllands
Center For Kvalitetsudvikling.

ICF - Internationalt klassifikationssystem vedrgrende funktionsevne
ICF, som er udviklet og godkendt af WHO, anvender Region Midtjylland som rammen
for en systematisk understgttelse af dialogen omkring valg af faglig indsats,
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udarbejdelse af malbeskrivelser, individuelle planer og opfelgning pa den faglige
indsats. Dermed skabes en faglig kompetent, systematisk og beskrevet ramme for
inddragelse af den enkelte bruger/borger og/eller dennes pargrende i udformningen af
den konkrete indsats.

ICF understgtter den faglige specialiserede indsats i forhold til brugeren/borgeren ved
at der fokuseres malrettet pa vedkommendes udvikling og muligheder for deltagelse i
relevante faellesskaber. Desuden styrkes bruger- og kommuneinddragelsen samt det

tvaerfaglige samarbejde pa tilbuddene.

ICF

Voksentilbuddet Tangkaercenteret benytter ICF som en ramme for et faelles sprog for 8 forskellige
faggrupper. Med ICF opnas der en beskrivelse af funktionsniveauet i de individuelle planer, og det muligggr
at vurdere, om malene er realistiske. ICF anvendes desuden pa 5 tilbud inden for bgrn og ungeomradet,
som referenceramme og som udgangspunktet for at beskrive og udvaelge hvilke mal, der arbejdes med
omkring det enkelte barn/den unge. Brugen af ICF har styrket foraeldreinvolveringen og samarbejdet med

de kommunale sagsbehandlere, som bl.a. har vurderet, at ICF er anvendeligt for dem i

handleplansarbejdet.

Resultatdokumentation og SIP (Sociale Indikator Programmer)
Region Midtjylland vil tydeligggre, hvilke resultater der opnas. Dette ggres ved at
arbejde systematisk og kontinuerligt med dokumentation af effekt pd de enkelte tilbud.

Region Midtjylland benytter redskaber som resultatdokumentation og SIP (Sociale
Indikator Programmer) med henblik pa at dokumentere effekten af indsatsen pa de
regionalt drevne sociale tilbud. Behovet for at dokumentere resultater geelder bade
internt og eksternt. Internt for tilbuddene skal dokumentering af resultater fungere
som et metodisk redskab i forhold til opstilling af mal for indsatsen overfor den enkelte
bruger samt i forhold til at kunne dokumentere malopndelsen og dermed effekten.
Eksternt har kommunerne et behov for at kende sammenhangen mellem pris og
effekt.

Resultatdokumentation pa Tale & Hgre Instituttet

Der gennemfgres bl.a. resultatdokumentation pa Tale & Hgre Instituttets stemmeafdeling i samarbejde med
Center For Kvalitetsudvikling i Region Midtjylland. Resultatdokumentationen gennemfgres ud fra et saerligt
tilrettelagt koncept, som er udviklet sammen med den pagzeldende afdeling og tilbuddets ledelse.

Resultaterne offentligggres i en brochure samt via pressemeddelelser ca. en gang om aret. Resultaterne

viser effekten af ydelserne og dermed styrker og forbedringsomrader.

Audit

Region Midtjylland anvender audit til at styrke den faglige kvalitet ved bl.a. at danne
baggrund for opstilling af anbefalinger for det faglige arbejde og for valg af metoder
ved bl.a. at inddrage sundhedssektoren. Hensigten med at bruge audit er at
dokumentere den sociale indsats med afsaet i de bedste forlgb (Best Practice), gagre

Side 15

regionmidtjylland m]d.t



disse til konkrete anbefalinger eller standarder for den faglige indsats og herigennem
udvikle og understgtte udviklingen af Next Practice.

Mere bredt formuleret drejer det sig om at afdaekke tilfredsstillende eller ikke
tilfredsstillende forhold vurderet i forhold til eksplicitte eller implicitte kvalitetsmal. I
forlaengelse heraf kan hensigten med audit bade vaere at vurdere kvaliteten af en
konkret aktivitet, konkrete forlgb eller vurdere specifikke metoder eller resultater.

Brug af audit er med til at besvare spgrgsmalene: Hvad virker og i forhold til hvem
samt sikre, at besvarelsen af disse spgrgsmal bliver tydeliggjort til gavn for brugerne
0og medarbejderne. Region Midtjylland gnsker derfor, at brugen af audit udbredes, bl.a.
i et samarbejde med kommunerne.

Auditforigb vedrgrende ADHD
I samarbejde med Center for Kvalitetsudvikling blev der i 2007 igangsat et auditforlgb vedrgrende ADHD.
Fagfolk fra fire tilbud samt ressourceperson fra Bgrne- og Ungdomspsykiatrisk Center (BUC) deltog i

udviklingsforlgbet, hvilket resulterede i en raekke konkrete anbefalinger for arbejdet med ADHD.

Anbefalingerne er fordelt pa 6 hovedtemaer: Institutionernes dokumentation af behandlingsforlgb generelt,
Personalets faglige kompetencer, Udredning og diagnosticering, Medicinsk behandling, Paedagogisk og social
adfeerdsbehandling og Samarbejdsrelationer. Temaerne er yderligere opdelt i en raekke underpunkter. En
anbefaling inden for hovedtemaet "“Institutionernes dokumentation af behandlingsforigb generelt” og inden
for underpunktet “Anbefalinger til dagbogsnotater” lyder eksempelvis: “Dagbogsnotater bgr indeholde

iagttagelser og overvejelser om den paedagogiske indsats og resultatet heraf i konkrete situationer med

barnet/den unge” .

Region Midtjylland gnsker at udbrede brugen af audit til flere af regionens sociale
ydelsestyper. Dette skal ske ved at styrke samarbejdet med videnscentre,
uddannelsesmiljger og forskningsverden yderligere og dermed vaere abne over for at
invitere til mere samarbejde og inddragelse af disse. Derudover vil Region Midtjylland
fortsat drage fordel af den saerlige organisatoriske og praktiske sammenhang mellem
sundhedssektoren og det sociale omrade i regionen. Dermed vil den faglige lsering og
udvikling yderligere blive styrket med udgangspunkt i en evidensbaseret tankegang og
med afsaet i den daglige praksis. Region Midtjylland vil ogsd systematisk sgge fonde og
projektmidler, saledes at de gode rammer for lzering og udvikling til stadighed vil vaere
til stede.

Region Midtjyllands udviklingspulje p§ socialomr8det

Det er i Den sociale rammeaftale mellem Region Midtjylland og regionens 19
kommuner aftalt arligt at afsaette 0,5 % af de samlede driftsudgifter til en
udviklingspulje pa socialomradet. Region Midtjylland gnsker at malrette sin del af
udviklingspuljens midler til initiativer, som understgtter kvalitets- og vidensudvikling af
den faglige kvalitet pa de regionalt drevne sociale tilbud samt projekter til
understgttelse af evidens pa socialomradet.

Side 16

regionmidtjylland m]d.t



Region Midtjyllands del af udviklingspuljen pa socialomradet havde i 2008 et budget pa
6.092.000 kr.

Tabel 1: Anvendelse af udviklingspuljen pa socialomradet i 2008

Udviklingsprojekt socialpsykiatri 254.000 kr.
Bruger/pargrendekonference den 3. marts 2008 122.000 kr.
Kvalitetsmodel pd socialomradet 2.576.000 kr.
Bruger- og pargrendeundersggelser i 2008 361.000 kr.
Videokonferenceudstyr 1.390.000 kr.
Lederuddannelse 889.000 kr.
Neuropadagogisk efteruddannelse 500.000 kr.
I alt 6.092.000 kr.

Neuropaedagogisk grund- og efteruddannelse
Region Midtjyllands 5 rehabiliteringstilbud for personer med erhvervet hjerneskade har i faellesskab
etableret en fzelles neuropaedagogisk grund- og efteruddannelse for alle medarbejderne pa tilbuddene.

Uddannelsen er etableret med stgtte pa 500.000 kr. fra udviklingspuljen pa socialomradet.

Baggrunden for at opbygge en fzlles grund- og efteruddannelse er et gnske om at skabe grundlag for en
feelles udvikling af dette faglige omrade i Region Midtjyllands regi og sdledes bidrage til at konsolidere et
samlet regionalt tilbud med en hgj faglig kvalitet og en bredspektret tilbudsvifte, der til en hver tid kan

magte den meget forskelligartede og komplekse malgruppe p& omradet.

Desuden var det gnsket at skabe et grundlag for en fzelles faglig kvalitetsudvikling, hvor tilbuddene ogsa

kan sammenligne pa tvaers pd baggrund af rimelig veldefinerede fzelles kvalitetsstandarder.

Endelig har det veeret gnsket at skabe sdvel monofaglige som tvaerfaglige netvaerk pa tveers af de 5 tilbud,
som gger det gensidige kendskab til de forskellige tilbud og medvirker til udviklingen indenfor forskellige

interessefelter.

Dette skal bidrage til, at regionens tilbud i faellesskab kan give det bedst egnede tilbud til den enkelte
bruger og give en gget mulighed for pa sigt at kunne udldne personale, etablere nye tilbud med kvalificeret

personale og skabe nye strukturer.

Det anbefales, at

e Dansk Kvalitetsmodel pa det sociale omrade implementeres i Region Midtjylland

e ICF bruges som overordnet ramme for systematisk understgttelse af dialogen
omkring valg af faglig indsats, udarbejdelse af malbeskrivelser, individuelle planer
og opfelgning pa den faglige indsats pa relevante ydelsesomrader

¢ resultatdokumentation og SIP anvendes som vaerktgj for resultatdokumentation i
Region Midtjylland

e brugen af audit udbredes, bl.a. i et samarbejde med kommunerne
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e Region Midtjyllands udviklingspulje p& socialomradet malrettes initiativer, som
understgtter kvalitets- og vidensudvikling af den faglige kvalitet pa de regionalt
drevne sociale tilbud samt projekter til understgttelse af evidens pd socialomradet

Brugeroplevet kvalitet

Kvalitet er ikke et entydigt begreb, som alene kan defineres ud fra objektive kriterier.
Det, som en organisation, et tilbud eller en medarbejder opfatter som kvalitet i en
ydelse, opleves ikke ngdvendigvis pa samme made af brugeren. Brugerperspektivet
angiver, hvad brugeren gnsker, forventer og prioriterer i relation til ydelsen, samt hvad
brugeren har oplevet eller erfaret.

Bruger- og pdrgrendeundersogelser

Region Midtjylland deltager pa en raekke omradder i landsdaekkende bruger- og
pargrendeundersggelser, hvilket ggr det muligt at sammenligne tilfredsheden med de
gvrige regionalt drevne sociale tilbud i landet.

Brugen af bruger- og pargrendeundersggelser er ogsa en del af Dansk Kvalitetsmodel
pa det sociale omrade. Det er her tanken, at undersggelserne skal vise tendenser,
styrker og forbedringsomrader set med brugernes og/eller de pargrendes gjne. De skal
desuden ggre det muligt at sammenligne pa tveers af regionen, med gvrige regioner og
over tid. Resultaterne skal ggre det muligt for regionen at f& et konstruktivt indblik i
den brugeroplevede kvalitet.

Region Midtjylland vil fortsat gennemfgre tilbagevendende bruger- og
pargrendeundersggelser pd de regionalt drevne sociale tilbud. Det er i den forbindelse
vaesentligt at sikre, at Region Midtjyllands bruger- og pargrendeundersggelser fglges
op af konkrete tiltag med henblik pa at forbedre indsatsen pa de omrader, hvor
undersggelserne viser behov herfor. Derfor skal der efter hver undersggelse af bruger-
og pargrendetilfredshed tilrettelaegges en regional og lokal handlingsplan i dialog med
brugere og pargrende.

Det anbefales, at
o der efter hver undersggelse af bruger- og pargrendetilfredsheden tilrettelaegges en
regional og lokal handlingsplan i dialog med brugere og pargrende

Organisatorisk kvalitet

Organisatorisk kvalitet handler bl.a. om det interne samarbejde og koordinationen af
indsatsen imellem de regionalt drevne tilbud pa socialomrddet. Dermed sikres
sammenhang og de bedste muligheder for at opnd hgj effekt. P& denne baggrund har
Region Midtjylland valgt at seette saerlig fokus pa samarbejdet mellem de regionalt
drevne sociale tilbud ved at udpege emnet som et pejlemaerke i sin strategi for
udviklingen af det regionalt drevne socialomrade.
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Herudover er den indsats, som ydes for at give bgrn og unge en smidig og fleksibel
overgang fra sociale tilbud rettet mod bgrn og unge til sociale tilbud rettet mod voksne
af vaesentlig betydning for den organisatoriske kvalitet.

Endelig bidrager Region Midtjyllands tilsyn med de regionalt drevne sociale tilbud til
den organisatoriske kvalitet.

Pejlemaerket "Samarbejde pa tveers af de regionalt drevne
sociale tilbud”

Tilbuddene indenfor det sociale omrade i Region Midtjylland besidder hver isar store
maengder faglig knowhow indenfor den eller de konkrete malgrupper, som de arbejder
med.

Herudover er samarbejdet mellem regionens brede vifte af sociale tilbud en mulighed
for at skabe en regional sammenhaangskraft, en faelles viden og synergieffekter, som
er de faerreste andre leverandgrer af sociale tilbud forundt.

Der er ingen tvivl om, at netop regionens volumen og det brede samarbejde pa tveers
af tilbuddene er med til at sikre fagligt og gkonomisk baeredygtige tilbud. Derfor
arbejder Region Midtjyllands socialomrade ud fra devisen om, at de regionalt drevne
sociale tilbud er bedre sammen end hver for sig.

Region Midtjylland vil arbejde for at styrke samarbejdet mellem de enkelte tilbud.
Dette skal ske ved at systematisere vidensdeling mellem tilbuddene, bl.a. gennem
etableringen af en faelles vidensbank, forpligtende faglige netveerk og “feelles
skolebaenk” om konkrete méalgrupper.

Netvaerksgrupper
I Center for Voksensocial er der nedsat faglige netveerksgrupper med udgangspunkt i 5 faglige

fokusomrader:

e  Personer med autismespektrumforstyrrelser

Personer med problemskabende adfserd samt forhold ved retslig dom
Personer med udviklingshaemning

Personer med senhjerneskade og personer med ADHD

Personer med psykiatriske lidelser

De faglige netveerksgrupper er fora for faglig og ledelsesmaessig sparring mellem tilbudsledere,
fagkonsulenter og andre relevante medarbejdere fra centeradministrationen. De udggr en platform for
gensidigt kendskab og tillid mellem forstanderne pa et fagligt fokusomrade og de medarbejdere fra
voksensocialafdelingen, som har med omradet at ggre. Det gensidige kendskab og tilliden er

forudseaetningen for i faellesskab at skabe udvikling p& omradet.

Formalet med de faglige netvaerksgrupper er saledes at vaere fora, der kan bidrage til udviklingen af

voksensocialomradets opgavelgsning. Netvaerksgrupperne lgser driftsrelaterede opgaver i forhold til den

enkelte netveerksgruppes faglige fokusomrade. Netvaerksgrupperne overvager udviklingen inden for det
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enkelte faglige fokusomrade og kan f.eks. lave erfaringsopsamling, analyser, evalueringer og
udviklingstiltag. Det forventes, at netvaerksgrupperne er initiativtagere og kommer med forslag til drift og
udvikling af det pagzeldende faglige fokusomrade. Herudover arbejder de faglige netvaerksgrupper i

temagrupper pa tvaers af netvaerkene.

De faglige netveerksgrupper mgdes efter behov og minimum 4 gange &rligt.

Det er Region Midtjyllands opfattelse, at initiativer som fzelles vidensbank, forpligtende
faglige netveerk og “feelles skolebaenk” skaber rammer for laering og udvikling samt
fastholdelse og udbredelse af faglig viden. Derudover agerer de som mgdefora pa
tvaers af tilbuddene, ligesom faglige netveerk ogsa skal ses som en del af
kompetenceudviklingen og efteruddannelsen med henblik pa en mere fleksibel
anvendelse af regionens ressourcer.

En styrkelse af samarbejdet og en gget flerfaglighed pa de enkelte tilbud og pa tveers
af tilbuddene vil give en synergieffekt til glaede for brugerne og veere til fordel for den
faglige udvikling af personalet pa tilbuddene. Foruden det faglige sigte vil der ogsa
vaere et gensidigt ledelsesudviklingsperspektiv i samarbejdet mellem tilbuddene.

Region Midtjyllands Center for Voksensociale og Center for Bgrn, Unge og
Specialrddgivning skal fungere som bindeled i det udvidede tveergdende samarbejde,
ligesom lederne af de regionalt drevne sociale tilbud skal have ekstra opmaerksomhed
pa de synergieffekter, som kan indhentes ved at arbejde pa tveers af malgrupper,
geografi og fagomrader. Dette vil bl.a. kunne ske via afholdelse af arlige mgder med
hele forstanderkredsen, hvor emner af faelles karakter drgftes.

Der vil ogsa vaere behov for at indga bilaterale aftaler tilbuddene imellem om
formaliserede samarbejdsrelationer. Disse aftaler vil vaere med til at sikre den enkelte
bruger netop det specielle tilbud, den pageseldende har brug for. Derudover vil aftalerne
medvirke til en optimering af brugen af ressourcerne pa tilbuddene samt sikre en
bedre savel faglig som brugeroplevet kvalitet.

Saerligt tilrettelagt forigb

P& baggrund af en henvendelse til Center for Bgrn, Unge og Specialradgivning fra en kommune i Region
Midtjylland i slutningen af 2008 vedrgrende 3 bgrn, som skulle degnanbringes akut pa grund af szerlige
omsteendigheder, blev der etableret et saerligt tilrettelagt projekt. Situationen blev af kommunen beskrevet
som meget vanskelig, da der bade skulle vaere tale om mulighed for indgriben her og nu, samtidig med at
der skulle vaere mulighed for at opretholde det ekstraordinzere beredskab, som en akut Igsning kraever, over

et laengere tidsrum.

P& grund af manglende pladser og den szerlige situation i forbindelse med selve anbringelsen var det ikke

muligt at tilbyde kommunen tre pladser pa én bestemt institution.

Der blev derfor indkaldt til et hastemgde med de mest relevante institutioner. P& mgdet fremkom
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institutionerne med en lgsning, som krzevede et taet samarbejde og kreativitet. Tilbuddet til kommunen blev
saledes et rigtig godt eksempel pa det glimrende samarbejde pa tveers af Region Midtjyllands institutioner,
som sammen sgrgede for, at der blev stillet kvalificeret personale til radighed, at der blev fundet en lokalitet,
som opfyldte kravene i forhold til den pa davaerende tidspunkt tilspidsede situation i forhold til foreeldrene,
og sammen blev der ogsa arbejdet pa at opfylde malet med anbringelsen, herunder en udredning af

bgrnene, samt at der kunne tilbydes undervisning pa stedet.

Det szerligt tilrettelagte tilbud har givet bgrnene en unik mulighed for at fa hjzelp til at vende den negative
udviklingstendens, som de havde veaeret inde i. Derudover er der i projektet mulighed for at tilbyde et
ekstraordinaert forseldresamarbejde, hvor foreeldre og bgrn kan bevare relationen under ordentlige forhold pa

trods af foraeldrenes saerlige vanskeligheder.

Det anbefales, at

e systematisere vidensdeling mellem tilbuddene, bl.a. gennem etablering af en
feelles vidensbank, forpligtende faglige netvaerk og “faelles skolebaenk” om
konkrete malgrupper

o der afholdes arlige mgder med hele forstanderkredsen, hvor emner af feelles
karakter drgftes

e der indgds bilaterale samarbejdsaftaler tilbuddene imellem

Overgangen fra barn til voksen

Region Midtjylland er den region i landet, som driver flest tilbud p& bgrn og
ungeomradet. Det betyder, at for en lang reekke af brugerne af de regionalt drevne
sociale tilbud bliver det pa et tidspunkt relevant at se pa, hvilke tilbud den pagaeldende
bruger skal tilbydes efter det fyldte 18. ar.

Med henblik pd at arbejde med helhed i indsatsen for de borgere, der overgar fra at
modtage tilbud efter lovgivningen for bgrn og unge til at modtage tilbud efter
lovgivningen for voksne, er overgangen fra barn til voksen et fokusomrade i Den
sociale rammeaftale.

Herudover har Region Midtjylland i eget regi aftalt standarder mellem voksen- og bgrn
og ungeomradet om overgang fra tilbud rettet mod bgrn og unge til tilbud for voksne.
Samarbejdet har til formal at udvikle samarbejdet mellem voksen- og bgrn og
ungeomradet, saledes at kommunerne oplever et samlet Region Midtjylland.

Aftalte standarders indhold

e Nuveerende institution i Center for Bgrn, Unge og Specialrddgivning inviterer til statusmgde med
deltagelse af foraeldre, kommunal sagsbehandler og andre relevante fagpersoner

e Ved det 16. ars statusmgde vil der, nar det er relevant, med kommunens tilsagn deltage en konsulent
fra Center for Voksensocial med henblik pd orientering om mulige tilbud i voksenregi samt koordinering
af det videre forlgb. Safremt dggntilbud i Center for Bgrn, Unge og Specialraddgivning gnsker dette,
deltager ogsa en konsulent fra Center for Bgrn, Unge og Specialrddgivning

e Center for Voksensocial tager initiativ til og laver aftaler om besgg pa mulige tilbud med deltagelse af
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kommunal sagsbehandler og foreeldre
e Ved 17 ars statusmgde konkluderes hvilket tilbud i voksenregi, der gnskes og findes hensigtsmaessigt
e Myndighedsansvaret for endelig beslutning og visitation er den kommunale sagsbehandlers
e Matchningsskema fremsendes til det konkrete tilbud eller Center for Voksensocial
e Ved pladsledighed kontakter modtagende tilbud den unge, dennes familie og sagsbehandler i
kommunen. Nuveerende institution kontaktes for at aftale konkret procedure omkring overgang til nyt

botilbud i voksenregi

Det anbefales, at

e Region Midtjyllands standarder om overgang fra tilbud rettet mod bgrn og unge til
tilbud for voksne bruges som inspiration for arbejdet i regi af Den Administrative
Styregruppe vedrgrende overgang fra barn til voksen

Tilsynet med de regionalt drevne sociale tilbud

Region Midtjylland har etableret et tilsyn med sine sociale tilbud, som organisatorisk er
uafhaengigt af regionens driftsorganisation. Med baggrund i Danske Regioners fzlles
tilsynsprincipper udfgrer tilsynet bade anmeldte og uanmeldte tilsynsbesgg hvert ar pa
de regionalt drevne sociale tilbud.

Regionsradet har godkendt en vejledning for regionens tilsyn samt en skabelon for
tilsynsrapporter. I Region Midtjyllands tilsynskoncept vaegtes tre aspekter i tilsynet:
kontrolaspektet, som omhandler overholdelse af lovgivning og Regionsradets
beslutninger, kvalitetsaspektet, som omhandler gode standarder i tilbuddenes ydelser
0og opgavelgsning og endelig udviklingsaspektet, som omhandler Igbende at sikre
metode-, personale-, organisations- og kvalitetsudvikling.

I tilsynets rapporter indarbejdes de opmaerksomhedspunkter, som regionens tilsyn har

peget pa. Opmaerksomhedspunkterne kan overordnet opdeles i tre temaer:

¢ Den generelle faglige indsats, herunder f.eks. tilbuddets kerneydelse,
magtanvendelser og klager samt eksterne samarbejdsrelationer, bl.a. med
kommunerne om udarbejdelse af handleplaner

e Bygnings- og sundhedsmaessige rammer, herunder f.eks. hygiejne og
medicinhandtering

e Medarbejderforhold, herunder faglig udvikling, arbejdsmiljg og interne
samarbejdsrelationer

Regionens tilsyn betragtes som et vaesentligt element i kvalitetsudviklingen pa det
sociale omrade. Derfor arbejder Region Midtjyllands tilsyn Igbende pa at praecisere
metode og styrke kvaliteten af tilsynsbesgg og tilsynsrapporter med henblik pa at
bidrage til hgj faglig kvalitet i regionens samlede indsats pa socialomradet.

I forleengelse heraf skal der afssettes den ngdvendige tid og ressourcer til, at regionens
tilsyn i forhold til kvalitetsudvikling og erfaringsopsamling til stadighed har fokus p3
at skabe systematisk, kvantitativ dataindsamling, f.eks. i form af en mere differentieret
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og tematiseret brug af uanmeldte tilsyn, sdledes at disse far en mere tilbundsgdende
og stikprgveagtig karakter.

Tilsynet afholder hvert &r mgde med ledelsesgrupperne pd voksenomradet og pad bgrn
og ungeomradet med henblik pa at sikre en konstruktiv dialog om tilsynet og dets
udviklingsmuligheder.

Herudover deltager Region Midtjyllands tilsyn i en netvaerksgruppe for
tilsynsmedarbejdere nedsat i regi af Danske Regioner med henblik pa at sikre
vidensdeling de fem regioner imellem pa tilsynsomradet.

Abenhed i tilsynet er et centralt princip. Derfor offentligggres alle tilsynsrapporter pa
Region Midtjyllands hjemmeside, pa Tilbudsportalen og pa tilbuddenes egne
hjemmesider.

Det anbefales, at

e deri Region Midtjyllands tilsyn afsaettes tid og ressourcer til systematisk,
kvantitativ dataindsamling med henblik pa at identificere
kvalitetsudviklingsomrader
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4. Ydelser

Behovet for en specialiseret social indsats i et dggntilbud og/eller et aktivitetstilbud
opstar hvert ar for en raekke bgrn, unge og voksne i Danmark. For nogle viser behovet
sig at veere af tidsbegraenset omfang, for andre er behovet permanent.

Dette behov kan veere opstaet fra fadslen, hvis et barn eksempelvis er fgdt med
fysiske og/eller psykiske handicaps - somme tider alvorlige og maske terminale.
Behovet kan ogsd opstd senere i livet pd baggrund af for eksempel seerlige sociale
forhold eller en ulykke.

Behovene omfatter bl.a. bolig, paedagogisk og social indsats, uddannelses- og
beskaeftigelsesindsats, fritidsaktiviteter, hjzelp til personlig pleje samt eventuel
behandling og pleje af sundhedsmaessig eller psykiatrisk karakter.

Med strukturreformen blev myndigheds- og finansieringsansvaret overfgrt til landets
98 kommuner. S8ledes pahviler det i dag de enkelte kommunalbestyrelser at sgrge for,
at borgere med nedsat fysisk og/eller psykisk funktionsevne far stillet deres behov for
et sted at bo samt for indsatser af social, beskzeftigelsesmeaessig, plejemaessig eller
behandlingsmaessig karakter.

Lov om social service § 67 tilsiger, at kommunalbestyrelsen skal tilvejebringe det

ngdvendige antal pladser til:

e bgrn og unge, som pa grund af sociale eller adfeerdsmaessige problemer har behov
for at blive anbragt uden for hjemmet

e bgrn og unge, som pa grund af nedsat fysisk eller psykisk funktionsevne har behov
for at blive anbragt uden for hjemmet

e sikrede dggninstitutioner for bgrn og unge

Tilsvarende tilsiger lov om sociale service §§ 103, 104, 107 og 108, at

kommunalbestyrelsen skal tilvejebringe det ngdvendige antal pladser til:

e beskyttet beskaeftigelse til personer under 65 &r, som pga. betydeligt nedsat fysisk
eller psykisk funktionsevne eller saerlige sociale problemer ikke kan opna eller
fastholde beskaeftigelse pa normale vilkar pa arbejdsmarkedet, og som ikke kan
benytte tilbud efter anden lovgivning

e aktivitets- og samveerstilbud til personer med betydeligt nedsat fysisk eller psykisk
funktionsevne eller med saerlige sociale problemer til opretholdelse eller forbedring
af personlige faerdigheder eller af livsvilkarene

e midlertidigt ophold i boformer til personer, som pga. betydeligt nedsat fysisk eller
psykisk funktionsevne eller saerlige sociale problemer har behov for det

e midlertidigt ophold til personer med betydeligt nedsat fysisk eller psykisk
funktionsevne, der har behov for omfattende hjaelp til almindelige, daglige
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funktioner eller for pleje, eller som i en periode har behov for seerlig
behandlingsmaessig statte

e midlertidigt ophold til personer med nedsat psykisk funktionsevne eller med saerlige
sociale problemer, der har behov for pleje eller behandling, og som pga. disse
vanskeligheder ikke kan klare sig uden stgtte

e ophold i boformer egnet til laengerevarende ophold, til personer som pga.
betydeligt og varigt nedsat fysisk eller psykisk funktionsevne har behov for
omfattende hjzelp til almindelige, daglige funktioner eller pleje, omsorg eller
behandling, og som ikke kan fa daekket disse behov pa anden vis

P& denne baggrund driver Region Midtjylland - efter anmodning fra kommunerne i
regionen - i 2009 ca. 40 hgjtspecialiserede sociale dag- og dggntilbud til bgrn, unge og
voksne mennesker med nedsat fysisk, psykisk eller social funktionsevne.

Region Midtjyllands tilbud pa det sociale omrade omfatter dag- og dggntilbud til
borgere, som pa grund af nedsat fysisk eller psykisk funktionsevne har behov for
behandling eller anden udviklingsmaessig stgtte f.eks. undervisning, og som i den
sammenhang har ophold uden for hjemmet. Ligeledes driver Region Midtjylland
sikrede institutioner for bgrn og unge samt dag- og dggntilbud til voksne fysisk
handicappede med senhjerneskade og psykisk handicappede voksne, bl.a. autister.

Herudover tilbyder Region Midtjylland udredning, vejledning og undervisning til savel
bgrn og unge som voksne med kommunikationshandicaps, herunder handicap pa tale-
og hgreomradet samt specialundervisning til bgrn og unge med seerlige behov.

Endelig driver Region Midtjylland tilbud til mennesker med psykiatriske lidelser, som
behandles dels i regi af det sociale omrade, dels i regi af den regionale
behandlingspsykiatri.

Malgrupper
Malgruppen for Region Midtjyllands tilbud pa det sociale omrade udggres overordnet
set af borgere med nedsat fysisk og/eller psykisk funktionsevne samt borgere med
sociale og adfeerdsmeaessige problemstillinger. De hyppigst forekommende diagnoser og
problematikker pd Region Midtjyllands sociale tilbud er:
e Gennemgribende udviklingsforstyrrelser og autismespektrumforstyrrelser, herunder
personer med diagnoserne:
- Infantil autisme
- Atypisk autisme
¢ Andre gennemgribende udviklingsforstyrrelser og gennemgribende
udviklingsforstyrrelser
e Rett’s Syndrom
e Aspergers Syndrom
e Hyperaktivitetsforstyrrelser med mental retardering og bevasgelsesstereotypier,
ofte i kombination med andre diagnoser og problematikker
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¢ Nervgse og stressrelaterede tilstande samt tilstande med psykisk betingede
legemlige symptomer, herunder personer med diagnoserne:
- OCD-angsttilstande
- Tvangstanker

e Skizofreni, skizotypisk sindslidelse, paranoide psykoser, akutte og forbigdende
psykoser samt skizoaffektive psykose, andre psykoser

e Adfeerds- og folelsesmaessige forstyrrelser opstdet i barndom eller adoledcens,
herunder personer med:
- ADHD (personer med opmaerksomhedsforstyrrelser og problemskabende adfaerd)
- Tourettes Syndrom

¢ Medfadt hjerneskade, ofte i kombination med sveaere fysiske handicap og
udviklingsforstyrrelser

e Erhvervet hjerneskade

e Forstyrrelser og forandringer af personlighedsstruktur og adfzerd, herunder
personer med:
- Personlighedsforstyrrelser
- Selvskadende adfaerd

e Adfeerdsandringer forbundet med fysiologiske forstyrrelser og fysiske faktorer,
herunder personer med:
- Forskellige former for spiseforstyrrelser
- Sociale funktionsforstyrrelser, eksempelvis tilknytningsforstyrrelser

e Psykiske lidelser og adfaerdsmaessige forstyrrelser forarsaget af psykoaktive stoffer,
herunder personer med forskellige former for misbrug

e Personer med foranstaltningsdomme

¢ Sikrede institutioner for bgrn og unge

Fremtidens ydelser p3a det sociale omrade - udfordringer

Feelles forstdelse om den fremtidige drift af det sociale omr8de

Der er ingen tvivl om, at de stgrre kommuner, der er kommet ud af strukturreformen,
giver baggrund for en stgrre specialisering og et styrket professionelt niveau, og at de i
dag er i stand til at Igfte flere opgaver end fgr reformen. De har mulighed for at
opbygge en faglig bredde og kompetence i eget regi og kan pa den made tilbyde
lgsninger i lokalomradet, taet pd borgeren og integreret med omradets gvrige liv - helt
i trad med grundtankerne i strukturreformen om hgj faglig kvalitet, brugeren i
centrum, naerhed m.v.

Men for en raekke borgere med svaere og eventuelt sjeeldne handicaps, svaer psykisk
sygdom eller andre komplekse vanskeligheder er der et behov for, at der ogsa pa det
sociale omrade og pa kommunikationsomradet szettes en “dagsorden”, der kan
imgdekomme behovet for at ogsd mennesker med sjeeldne og/eller komplekse
problemstillinger far en saerlig malrettet behandlings-, stgtte- eller omsorgsindsats.
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Disse mennesker vil i dag ofte have brug for en indsats, der finder sted i en naer
sammenhang med andre offentlige servicetilbud, bl.a. indenfor behandlingspsykiatrien
eller somatikken.

For disse malgrupper skal den ngdvendige indsats - bade nar der er tale om botilbud,
ydelser og radgivning - ofte imgdekommes gennem udvikling og vedligeholdelse af
seerligt mélrettede og individualiserede tilbud til brugerne. Det stiller krav om et
behandlingssystem, der er karakteriseret ved overskuelighed, et minimum af
administration og endelig sammenhang mellem de tveerfaglige og tvaersektorielle
miljger, der er en ngdvendighed for lige netop at kunne udvikle og vedligeholde det
individualiserede og malrettede tilbud.

For nogle borgeres vedkommende er der med andre ord brug for, at seerlige faglige
ressourcer sikres og fastholdes ét sted. De borgere, der har problematikker, der kun
findes med lav hyppighed og/eller hgj kompleksitet, er afhangige af en bred vifte af
faglige kompetencer og faggrupper, for at der kan findes fagligt tilfredsstillende
Igsninger.

Region Midtjylland gnsker at sikre, at der ved komplekse udredninger skal vaere bedre
muligheder for, at man netop far sat fokus pa det kompleks af problematikker, der
sikrer, at den rigtige indsats seettes ind.

Antallet af borgere, man ser, er vigtigt for at udrede korrekt og at kunne se det
enkelte menneskes nuancer i problematikkerne. Det geelder her som andre steder, at
"@velse ggr mester”. Nogle problematikker eller sammenstillingen af forskellige
problematikker forekommer meget sjaeldent i den enkelte kommune - maske gar der
&r mellem to personer med samme problemkompleks.

Det er pa denne baggrund Region Midtjyllands opfattelse, at det vil vaere

hensigtsmaessigt, at regionen lgser opgaver vedrgrende:

e borgere med problematikker af lav hyppighed

e borgere med problematikker af hgj kompleksitet

e borgere med problematikker, der har en naer sammenhaeng til specialiseret
somatisk eller psykiatrisk behandling

Grupperne kan karakteriseres saledes:

Lav hyppighed

¢ Sjzeldne problemstillinger eller handicaps, der kan sammenlignes med lands- eller
landsdelsfunktioner, herunder de sikrede institutioner. Med hensyn til sjeeldne
problemstillinger eller handicaps drejer det sig f.eks. om mental retardering af
middel til svaereste grad, atypisk autisme, borgere med specifikke
udviklingsforstyrrelser af motoriske faerdigheder samt sjeeldne demenssygdomme
som Chorea Huntington og Méniere.
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Hgj kompleksitet

Borgere der har en flerhed af samtidige problematikker, f.eks.:

e Misbrug

e Sveare psykiatriske lidelser. F.eks. bgrn, unge og voksne med gennemgribende
udviklingsforstyrrelser, herunder autismespektrumforstyrrelser i kombination med
andre lidelser. Bgrn, unge og voksne med hyperkinetiske forstyrrelser, herunder
ADHD m.v. som hovedproblem ofte i kombination med andre problemer af
adfeerds- og udviklingsmaessig karakter. Bgrn, unge og voksne med skizofreni,
personlighedsforstyrrelser og/eller spiseforstyrrelser samt OCD

e Hjerneskader med behov for specialiseret traening eller genoptraening,
rehabilitering og/eller massiv stgtte til dagligdagen. F.eks. svaert hjerneskadede
barn med svaere fysiske handicaps og tillaegshandicaps i form af blindhed, dgvhed,
epilepsi m.v., hvor der er behov for teet behandlingsmaessig sammenhang med
paediatrisk afdeling pa somatisk sygehus

¢ Udadreagerende og anden problematisk adfzerd, herunder personfarlig adfserd

e Personer med dom eller anden retslig foranstaltning, herunder sikrede institutioner
for bgrn og unge

e Massive indlaeringsproblematikker

e Sociale funktionsvanskeligheder, herunder ogsd kommunikationshandicaps,
eventuelt i kombination med svaere somatiske problematikker

Betydende naerhed til psykiatri eller somatik

Borgere, der benytter specialiserede sociale tilbud, og hvor en sammenhangende
indsats til det psykiatriske og/eller det somatiske sundhedsvasen er vaesentlig for
deres behandling. F.eks. bgrn fgdt med alvorlige skader eller handicaps,
senhjerneskadede og psykisk syge mennesker med meget komplekse vanskeligheder.

For alle disse gzelder det, at de er udredt og diagnosticeret i somatikken eller
behandlingspsykiatrien og efterfglgende har behov for et dag- eller dggntilbud i socialt
regi. Endvidere stopper behovet for somatisk eller behandlingspsykiatrisk ekspertise
ikke ngdvendigvis efter udskrivningen til et tilbud under det specialiserede
socialomrade.

Samarbejde om spiseforstyrrelser

I et samarbejde mellem Center for Spiseforstyrrelser under Bgrne- og Ungdomsspykiatrisk Center,
Holmstrupgaard og Himmelbjergets Bgrn og Unge Center — Radgivningscentret er der etableret et forlgb med
18 undervisningsdage og 3 temadage i 2007 - 2009 med det formal at opgradere personalet, sa der kan
gives et mere sammenhangende og kvalificeret tilbud til unge med spiseforstyrrelser samt ggre det lettere
for brugere at skifte fra f.eks. Center for Spiseforstyrrelser til Holmstrupgard ved, at begge tilbud arbejder

ud fra feelles forstaelse og faglighed.

Forlgbet baner pa sigt vejen for at etablere et dggntilbud i socialt regi for voksne spiseforstyrrede, dvs. de 20
til 30-arige; en aldersgruppe af de svaert spiseforstyrrede, hvor der pt. stort set ikke findes

dggnbehandlingstilbud uden for hospitalerne.
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Undervisningen er tilrettelagt sledes:

e  Et faellesmodul som har til formal at give alle medarbejdere konkret viden om spiseforstyrrelser og viden
om forskellige forstaelsesrammer og behandlingsformer

e Et modul hvor formalet er at fa indsigt i den konkrete psykiatriske forstaelse og behandling af
spiseforstyrrelser og fa en klar indsigt i, hvordan andre tilbud kan supplere og understgtte den
psykiatriske behandlingsindsats

e Et modul hvor formalet er at treene den enkelte deltager i at arbejde med unge med spiseforstyrrelser

For at udnytte den viden om behandlingsmetoder, der findes i hospitalsregi, dels via de
medarbejdere, der mgder flere bgrn, unge og voksne med samme lidelser, dels via
forskning i de mest effektive indsatsomrader, bgr bade den hospitalsbaserede indsats
og den socialt baserede indsats overfor disse grupper af bgrn, unge og voksne vaere
placeret i samme organisation.

Med henblik pa dels at sikre, at de fysiske, teknologiske og faglige miljger samt de
ngdvendige vidensklynger ogsa fremover vil veere til stede i Region Midtjylland pa
ovenstaende omrader, dels at give den forngdne tidsmaessige horisont og perspektiv
for de involverede tilbud, disses ledere og medarbejdere, vil Region Midtjylland arbejde
for, at der findes en fzelles forstdelse mellem kommunerne i Region Midtjylland og
regionen om den fremtidige drift af det sociale omrade.

Dette kunne f.eks. ske i form af, at der i regi af Den sociale rammeaftale indgds aftaler
med kommunerne om den fremtidige drift geeldende i en laengere periode end Den
sociale rammeaftales et-arige planlaagningshorisont.

Arbejdsdelingen mellem region og kommuner foresl3s bl.a. at ske gennem brugen af
evidensbaseret viden om hvilket tilbud, der er det rigtige indenfor de enkelte
malgrupper.

Det anbefales, at
e derindgas aftaler mellem Region Midtjylland og regionens 19 kommuner om, at

regionen lgser opgaver vedrgrende:
- borgere med problematikker af lav hyppighed
- borgere med problematikker af hgj kompleksitet
- borgere med problematikker, der har en betydende naerhed til specialiseret
somatisk eller psykiatrisk behandling

Rammeaftalekonstruktionen

Tanken med strukturreformens rammeaftalekonstruktion er at skabe et planlaegnings-

og udviklingsvaerktgj, som via dialog mellem leverandgrerne af sociale ydelser skal:

e sikre balance i udbud og efterspgrgsel ud fra hensyn til driftssikkerhed,
forsyningssikkerhed og en rationel gkonomi

o sikre fleksibilitet og faglig udvikling i tilbuddene
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o styrke overblikket over den sociale tilbudsvifte i region og kommuner
e danne grundlaget for et godt og smidigt samarbejde kommunerne imellem samt
mellem kommunerne og regionen

Det er Region Midtjyllands opfattelse, at den nuveerende rammeaftalekonstruktion pa
en raekke omrader er til hinder for opfyldelsen af disse formal:

Den sociale rammeaftales indhold

Den sociale rammeaftale omfatter ikke alle sociale tilbud. Nye tilbud oprettet af
kommunerne efter 1. januar 2007 og de private socialpadagogiske opholdssteder
indgar ikke. Dette betyder, at disse typer af tilbud ikke indgar i koordineringen af
kapaciteten og ikke er omfattet af det regionale leverandgransvar, hvorfor den givne
kommune ikke er forpligtiget til at stille pladser til radighed for andre kommuner.

Foruden de lands- og landsdelsdaekkende tilbud daekker Den sociale rammeaftale det
sakaldte "kan”-omrade, som var de tilbud, kommunerne kunne veelge at overtage i
forbindelse med kommunalreformen. “Skal”-omradet er omvendt de tilbud, som
kommunerne skulle overtage. Skelnen mellem “kan” og "skal”-tilbud er historisk
betinget og ikke i fokus hos de visiterende kommunale sagsbehandlere. Fokus for
sagsbehandleren er at finde et tilbud, der passer til borgerens behov — uanset om
tilbuddet er indenfor eller udenfor Den sociale rammeaftale.

Tiden er derfor inde til at drgfte Den sociale rammeaftales indhold, herunder om
opdelingen i "kan” og "skal”-omraderne fortsat er relevant. En Igsning kunne i den
forbindelse vaere, at rammeaftalerne fremadrettet - udover de lands- og
landsdelsdaekkende tilbud — kun omfatter de hgjt specialiserede tilbud. Det vil sige de
tilbud, der bestar af hgj kompleksitet og lav hyppighed uanset tilhgrsforhold til “kan”
eller "skal”-omradet. Med andre ord de saerlige delmalgrupper, der har behov for hgijt
specialiserede tilbud, og som ikke kan sikres disse tilbud i den enkelte kommune pa
grund af behovet for et stort befolkningsmaessigt optageomrade.

Den sociale rammeaftales koordination

Med en rammeaftale kun for de hgjt specialiserede tilbud rettet mod borgere med
handicaps af hgj kompleksitet og lav hyppighed, vil koordinering pa tveers i regionen
vaere essentiel. Regionerne driver i dag en raekke hgjt specialiserede tilbud, ligesom
regionerne har ansvaret for somatikken og behandlingspsykiatrien. Kombinationen
heraf giver regionerne store kompetencer og erfaringer med at koordinere indsatsen
for malgrupperne pa tveers af regionen pa tveers af somatik, psykiatri og specialiserede
sociale miljger. Disse kompetencer og erfaringer bgr fremadrettet udnyttes og
udbygges til gavn for borgerne i hele regionen.

P& det hgijt specialiserede sociale omrade bgr regionerne koordinere, at:
e kapaciteten generelt er til stede i regionen
e kvaliteten lever op til de krav, der efterspgrges
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e udviklingen folger med de generelle tendenser pd omradet
e opfelgningen finder sted og sikre de tre ovenstaende punkter

Tidsfrist og proces for indgdelse

Tidsfrist og proces for indgaelsen af Den sociale rammeaftale (15. oktober) falder
tidsmaessigt sammen med den kommunale budgetproces. Dette gar det vanskeligt at
gennemfgre reelle drgftelser af de gkonomiske og budgetmaessige rammer for de
sociale tilbud, der er omfattet af Den sociale rammeaftale.

Herudover vurderes det at veere vanskeligt for kommunerne pr. 1. maj at give valide
oplysninger om efterspgrgslen det kommende ar, hvilket betyder, at kommunernes
redeggrelser over forventet forbrug ikke ngdvendigvis afspejler det reelle behov for
pladser aret efter.

Fremadrettet er der i hgjere grad brug for, at de kommunale redeggrelser zndres i
retning af at vaere mindre taltunge til at blive mere orienteret mod regionale og
kommunale tendenser, strategier, malsaetninger, politikker og adfaerdsaendringer.
Dette vil kunne bidrage til, at Den sociale rammeaftale i hgjere grad vil kunne udggre
et gennemarbejdet planlaagningsgrundlag frem for blot at veere en kvantitativ aftale
om forventet aktuelt behov.

Et-arig tidshorisont

Den sociale rammeaftales et-arige tidshorisont betyder, at rammeaftalen ikke fungerer
optimalt som planlaegningsvaerktgj, saerligt fordi der hidtil hverken i de regionale eller i
de kommunale redeggrelser er foretaget en selvsteendig vurdering af overslagsarene,
der blot fremstdr med almindeligt prisfremskrevne tal.

Den korte tidshorisont pa aftaler i rammeaftaleregi bgr derfor aendres. Dette vil styrke
den faglige stabilitet og sikre incitamenterne til udvikling af tilbuddene.

Udenregional efterspgrgsel

Rammeaftalekonstruktionen tager ikke hgjde for, at mange udenregionale kommuner
ger brug af regionens sociale tilbud (I 2008 var 33,5 % af henvendelserne til Region
Midtjylland pa bgrn og ungeomradet fra kommuner udenfor regionen). Dette ggr det
vanskeligt at fa det ngdvendige overblik over den reelle landsdaekkende efterspgrgsel
og dermed helt overordnet at kunne vurdere kapacitetsbehov, ngdvendige
kvalitetsudviklingstiltag m.v.

Den store udenregionale efterspgrgsel bgr derfor vaere et fokusomrade i det
fremadrettede arbejde med at tilpasse Den sociale rammeaftale.

Kapacitetsaendringer
Der skal veere enighed mellem regionen og kommunerne om kapacitetstilpasninger,
som skal indgd i Den sociale rammeaftale.
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Dette betyder, at det er omstaendigt lgbende at justere kapaciteten i stgrre omfang, og
at der gar en lang periode fra forslag i rammeaftaleregi til etablering af nye pladser
eller tilbud.

Region Midtjylland foreslar, at en sikring af det ngdvendige udbud pa det sociale
marked f.eks. kunne imgdekommes ved i hgjere grad at lade udbyderne tage risikoen
for nye udbudete tilbud uden forudgdende godkendelse i rammeaftalen. Dette ville ogsa
sikre, at offentligt drevne tilbud og tilbud udenfor rammeaftalens geografiske omrade i
samme omfang som private tilbud og opholdssteder havde mulighed for hurtigt og
fleksibelt at imgdekomme den aktuelle efterspgrgsel, og ikke mindst ville en sddan
model efter Region Midtjyllands opfattelse vaere stimulerende for udviklingen af nye
tilbudstyper og nye behandlingsformer.

Eftersom leverandgrerne ogsa efter de nuvaerende regler indenfor de enkelte
regnskaber selv skal afholde driftsunderskud pa op til 5 % af det samlede driftsudbud
for den pdgaeldende leverandgr, og tilbud, der ikke indenfor en rimelig frist nar en
acceptabel belaegning, skal justeres kapacitetsmaessigt, indeholder det nuvaerende
system en sikring af, at kommunernes udgifter ikke gges urimeligt pa grund af
"strandede” nye projekter.

Manglende incitament til nybyggeri

Der er i rammeaftalekonceptet ikke noget incitament for kommunerne til at bygge
hajtspecialiserede tilbud pd omrader, hvor de selv kun har fa brugere. Sdledes fremgar
det af KREVI-rapporten “Samarbejde pa formel”®, at det er et gennemgaende
kommunalt synspunkt, at der i loven ikke er noget incitament til at bygge
hojtspecialiserede tilbud pd omrader, hvor kommunen selv kun har fa brugere. Naesten
alle informanter i undersggelsen giver saledes udtryk for, at kommunen aldrig ville
bygge et nyt tilbud, med mindre de har mindst halvdelen af pladserne besat med egne
borgere.

Region Midtjylland vil gerne patage sig den gkonomiske risiko, det er at etablere nye
tilbud, og vil i den forbindelse udfordre de nuveaerende Ianedispensationsmuligheder
med henblik pd at opnd den kraevede likviditet til at bygge nye tilbud.

4 KREVI-rapporten “Samarbejde p& formel”, marts 2009. KREVI star for Det Kommunale og Regionale
Evalueringsinstitut og er etableret i 2005 af regeringen under Indenrigs- og Sundhedsministeriet. KREVI skal
fremme kvalitetsudvikling og bedre ressourceanvendelse i den offentlige sektor ved at analysere, evaluere
og understgtte bade den kommunale og regionale opgavevaretagelse og statens styring af kommuner og

regioner.
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Specialundervisningsomradet

Specialundervisningsomradet - herunder isaer kommunikationsomradet - rummer
relativt sma specialer, hvor det er ngdvendigt med et vist befolkningsgrundlag for at
kunne oparbejde den ngdvendige faglige og gkonomiske baeredygtighed.

Rammeaftalekonstruktionen er i sin nuvaerende form ikke gearet til at sikre, at disse
sma specialeomrader kan bibeholdes.

Dette kan pa sigt betyde, at borgere med seerlige behov og problemer ikke vil kunne
tilbydes ekspertise udviklet i baeredygtige faglige miljger inden for regionen. I det
omfang, det ngdvendige samspil pa omradet mellem relevante fagpersoner ikke
laengere kan opretholdes, vil kommunerne herudover pa sigt fa sveerere ved at
identificere de brugere, som har behov for meget sjaeldne specialiserede ydelser.

Det er Region Midtjyllands vurdering, at den rette visitation og opretholdelsen af et
fortsat baeredygtigt fagligt miljo p@ specialundervisningsomradet vil kunne opnas ved
en solidarisk, objektivt finansieret ordning, hvor regionen pa disse sma
specialeomrader p& baggrund af den objektive finansiering kan garantere kommunerne
samlet set en vis kapacitet til de malgrupper, som de fleste kommuner vil mgde meget
sjeeldent.

Det vil i en sddan konstruktion vaere rimeligt at etablere en ordning med et vist
gennemsnitsniveau, sadan at kommunernes objektive finansiering ligger fast, og at
regionen saledes skal baere risikoen for udsving indenfor en vis margin.

Kommunal overtagelse
Kommunerne kan Igbende kraeve at overtage de regionale tilbud. Dette giver
usikkerhed for tilbuddenes medarbejdere og vanskeligggr langtidsplanlaegning.

Det er Region Midtjyllands opfattelse, at kommunale overtagelser alene bgr kunne
finde sted én gang i hver valgperiode.

Samlet set

Samlet set ma Region Midtjylland konkludere, at rammeaftalesystemet i sin
nuvaerende form ikke er optimal for hverken regionen eller kommunerne. Det bgr
derfor overvejes at etablere hjemmel til nye strukturelle vaerktgjer, som giver parterne
bedre muligheder for at sikre det ngdvendige overblik over efterspgrgslen ogsa pa
laengere sigt og dermed de udviklingsmaessige tiltag, som Igbende ngdvendigvis ma
igangsaettes for at bevare en bred og specialiseret palet af sociale ydelser til regionens
borgere.

Det anbefales, at
e Region Midtjylland arbejder aktivt — i regi af Danske Regioner og i regi af Den
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Administrative Styregruppe - pa dels at fa sendret de lovmaessige
uhensigtsmassigheder, som det nuveerende rammeaftalesystem indeholder, dels
at indgd aftaler med kommunerne i regionen i regi af Den sociale rammeaftale
vedrgrende sikring af overblik over efterspgrgslen pa socialomradet,
kvalitetsudvikling, mulighed for mere langsigtet planleegning samt en fleksibel
kapacitetsjustering

Fremtidens ydelser pa det sociale omrade - servicemal

Region Midtjyllands socialomrade er allerede i dag kendetegnet ved en hgj faglig
standard. Nedenstaende er en beskrivelse af ydelser, som allerede i dag leveres pa
visse omrader, og hvor Region Midtjylland gnsker at fastsaette servicemal for flere
ydelsesomrader i regionen.

Hurtig indsats

I Region Midtjylland kan alle kommuner fa et regionalt tilbud pa bgrn og ungeomradet
indenfor en uge, mens akutte sager Igses indenfor 24 timer. Opnaelsen af dette
servicemal forudsaetter, at dette kan lade sig ggre inden for de kapacitetsmaessige
rammer, som er udstukket af kommunerne i forbindelse med Den sociale rammeaftale.

Det er vaesentligt for Region Midtjylland at kunne yde en hurtig indsats pa alle sine
sociale ydelsesomrader. Derfor skal udarbejdelse af servicemal pa alle ydelsesomrader
have et gget fokus fremadrettet.

Registrering af efterspgrgsel

Matchning til Region Midtjyllands sociale tilbud er placeret decentralt. Det betyder, at
kommuner, der gnsker at visitere en borger til et regionalt drevet socialt tilbud, kan
rette direkte henvendelse til det gnskede tilbud i Region Midtjylland og indga aftale om
indskrivning. Safremt kommunen er i tvivl om hvilket tilbud, der er det mest
hensigtsmaessige til den enkelte borger, kan kommunerne rette henvendelse til
henholdsvis Center for Bgrn, Unge og Specialradgivning og Center for Voksensocial,
som er kommunen behjeelpelig med at finde det mest hensigtsmaessige regionalt
drevne sociale tilbud til den enkelte borger.

Region Midtjyllands Center for Bgrn, Unge og Specialradgivning har siden januar 2007
registreret alle kommunale henvendelser. Der afholdes i den forbindelse
fordelingsmgder minimum hver 14. dag med deltagelse af repraesentanter for alle
d@gninstitutioner under Center for Bgrn, Unge og Specialraddgivning. Formalet med
fordelingsmgderne er at drgfte og matche indkomne henvendelser og sager. Pa
grundlag af en kort beskrivelse af de enkelte sager orienteres deltagerne i
fordelingsmgderne sdvel om nye sager som sager under behandling, hvorved der
sikres et overblik over, hvorvidt pladserne udnyttes optimalt, og at bgrnene/de unge
henvises til de rette tilbud. Pa fordelingsmgderne orienteres saledes om alle
henvendelser fra kommunerne, ivaerksatte sager samt institutionernes belaegning.
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P& baggrund af fordelingsmg@derne udarbejdes endvidere oversigter og statistik over
henvendelser til Center for Bgrn, Unge og Specialradgivning, saledes at der kvartalsvis
kan sammenlignes pa parametre som:

¢ antal indkomne henvendelser

e henvendelser fordelt pa institutioner

e henvendelser fordelt pa regioner

e henvendelser fordelt p& kommuner under Region Midtjylland

e servicemal

e servicemal fordelt pd institutioner

Statistikken over henvendelser er med til at dokumentere, pa hvilke omrader
efterspgrgslen er stgrst, sdledes at Region Midtjylland kan danne sig et validt billede af
de tilbud, som kommunerne efterspgrger samt udviklingen i kommunernes
efterspgrgsel.

Maling af efterspgrgslen efter de regionalt drevne sociale tilbud vil de kommende ar
blive mere og mere aktuel. Derfor skal alle Region Midtjyllands sociale ydelsesomrader
fremadrettet registrere henvendelser med henblik pa at dokumentere udviklingen i
efterspgrgslen.

Specialisering

Det er tidligere i denne strategi for udviklingen af det regionalt drevne socialomrade
naevnt, at Region Midtjylland bgr Igse opgaver vedrgrende borgere med problematikker
af lav hyppighed, borgere med problematikker af hgj kompleksitet og borgere med
problematikker, der har en betydende naerhed til specialiseret somatisk eller
psykiatrisk behandling

Denne snitfladeafgreensning af malgrupperne indenfor socialomradet udggr i sig selv et
udtryk for den specialiserede indsats, som Region Midtjylland gnsker at bidrage med.

Region Midtjylland ser regionernes fremtidige rolle pa socialomradet som en
specialiseret "bagstopper”, der uanset opgavernes omfang, kompleksitet og
sjeeldenhed ser sig i stand til at give den visiterende kommune et kvalificeret bud p3,
hvilken indsats der kan iveerksaettes overfor den konkrete borger.

Det anbefales, at

e der fastlaegges servicemal for alle Region Midtjyllands ydelsesomrader

e alle Region Midtjyllands sociale ydelsesomrader registrerer henvendelser med
henblik p& at dokumentere udviklingen i efterspgrgslen

e Region Midtjylland udger den specialiserede "bagstopper” pa socialomradet, der
uanset opgavernes omfang, kompleksitet og sjeeldenhed ser sig i stand til at
tilbyde en kvalificeret indsats
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Fremtidens ydelser p3a det sociale omrade - principper
For at sikre en stadig udvikling af hgj faglig kvalitet gnsker Region Midtjylland i de
kommende ar at prioritere pejlemaerket “Bruger- og pargrendeinddragelse”.

Pejlemeerket "Bruger- og pargrendeinddragelse”

Enhver social indsats starter hos det enkelte menneske. Den sociale indsats skal tage
udgangspunkt i respekt for det enkelte menneske og dets individuelle gnsker og
behov. Dette kan kun lade sig ggre i praksis, hvis den sker i samarbejde med den
enkelte bruger og dennes naermeste pargrende.

Inddragelse af og samarbejdet med brugeren i indsatsen er et vigtigt element i
udviklingen af de sociale indsatsers faglige kvalitet. Nar brugeren oplever at blive
inddraget med respekt, og nar der tages udgangspunkt i brugerens individuelle behov
og gnsker, styrkes den brugeroplevede kvalitet.

Brugerinddragelse fra dag ét

P& Region Midtjyllands tilbud er brugerinddragelsen en vaesentlig del af tilbuddenes
indsats allerede inden brugeren er flyttet ind. Region Midtjylland prioriterer saledes
sine indflytningssamtaler meget hgit, fordi personalet her far lejlighed til farste gang at
tale med den nye beboer og eventuelt dennes pargrende og fa afklaret og afstemt
forventninger fra alle parter.

Brugeren og eventuelt dennes pargrende er en naturlig deltager i statusmgder, hvor
den konkrete indsats i forhold til brugeren drgftes med henblik pa at sikre stgrst mulig
kvalitet i tilbuddet.

Brugerdeltagelse i ansaettelser

P3 Sct. Mikkel og Sgnderparken er der indfgrt brugerdeltagelse i ansaettelser.

P& Sct. Mikkel deltager beboerrepraesentanter i processen vedrgrende ansaettelse af nye medarbejdere. Af
fortrolighedshensyn laeser beboerne ikke ansggninger og er heller ikke med i udvaelgelsen til samtalen. Det
er ofte helt klart, hvilken faggruppe der sgges, men ellers kan beboerne godt vaere med i en drgftelse af
dette. Beboerne er udvalgt i forhold til i hvilket team, der skal anszettes medarbejdere. De foretager selv
udvzaelgelsen pa et beboermgde. Ofte er der flere, der gnsker at deltage, end der er pladser i
anszettelsesudvalget. Der kan deltage 2-3 beboere. Beboerne deltager i samtalerne pa lige fod med
medarbejderrepraesentanterne. Dvs. at de er med til formgde, alle samtalerne og vurderingen bagefter.
Under samtalerne er de aktive og spgrger ind til ansggerne. Efter samtalerne foregar der ingen vurdering af
ansggere og samtaler uden beboernes deltagelse. Deres vurdering teeller pa lige fod med medarbejdernes.

P& Sgnderparken har en gruppe brugere fra den afdeling, hvortil der sgges ny medarbejder, en ' times
samtale med hver ansgger ud fra spgrgsmal, som de er blevet enige om at stille. Efter samtalerne mgdes
brugergruppen med anseettelsesudvalget og giver en kommenteret tilbagemelding pa ansggernes faglige og
personlige kompetencer - ofte pd en skala fra 1 -10. Tilbagemeldingen indgar i beslutningsgrundlaget.
Brugergruppen har altid proceshjzelp fra en intern konsulent, der er neutral i forhold til den ledige stilling.

Bruger- og pdrgrendepolitik

Bade brugere og pargrende til brugere af sociale tilbud udggr en meget uhomogen
masse, som har meget forskellige forudsaetninger for og forventninger om inddragelse
i det daglige liv pa de sociale tilbud. Brugernes alder, psykiske og fysiske handicaps
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og/eller psykiske lidelser af forskellig kompleksitet og omfang ggr, at brugernes evne
til at tage ansvar for inddragelse ikke er en entydig stgrrelse. P& samme made har
gruppen af pargrende vidt forskellige forudsaetninger og forventninger til deres
inddragelse.

For medarbejderne pa de regionalt drevne sociale tilbud er det saledes en stor
udfordring at kunne matche de mange typer af brugere og pargrende med deres
meget forskellige forventninger til og gnsker om inddragelsesgrad.

Region Midtjylland driver specialiserede sociale tilbud ud fra principperne om “Intet om
mig uden mig”, at regionens tilbud er brugerens hjem og at inddragelse af de
pargrende integreres i tilbuddenes indsats.

Disse principper vil Region Midtjylland indarbejde i en overordnet bruger- og
pargrendepolitik for socialomradet, som skal danne rammen for lokalt udarbejdede
politikker pa tilbuddene.

Regionen har udarbejdet “Politik for samarbejde mellem psykisk syge, pargrende og
personale i behandlings- og socialpsykiatrien i Region Midtjylland”>. Denne politik
understgtter samarbejdet mellem psykisk syge, pargrende og personale pa det
voksensocialpsykiatriske omrade, og indholdet af en bruger- og pargrendepolitik for
det gvrige socialomrade vil blive udarbejdet med afszet i denne.

Uddannelse og kompetenceudvikling
Region Midtjylland ser bruger- og pargrendeinddragelse som et middel til
kvalitetsudvikling af sine tilbud.

Derfor ligger det regionen pa sinde at sikre, at medarbejderne er uddannede og fagligt
kvalificerede til at takle de mange forskellige niveauer, som bruger- og
pargrendeinddragelse kan ske p&, og til at rumme de staerke fglelser og
meningstilkendegivelser, som bruger- og pargrendeinddragelse kan afstedkomme.

Region Midtjylland vil via uddannelse i f.eks. konflikthandtering i forhold til brugere og
pargrende og et gget kendskab til lovgivning om tavshedspligt, vaergemal, rettigheder
og pligter klzede sine medarbejdere pa til at bruge bruger- og pargrendeinddragelse
som en ressource. Dette skal ske via udvikling af uddannelses- og
kompetenceudviklingsinitiativer vedrgrende arbejdet med bruger- og
pargrendeinddragelse.

5 "politik for samarbejde mellem psykisk syge, pargrende og personale i behandlings- og socialpsykiatrien i
Region Midtjylland” er udarbejdet som et led i implementeringen af Region Midtjyllands Psykiatriplan fra april
2008.
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Feellesmgader og foraeldrerdd m.v.

De sociale tilbud, som Region Midtjylland driver, er ofte brugernes hjem - men i
modsaetning til de fleste private hjem er regionens tilbud hjem for mange forskellige
mennesker, som ikke er i familie med hinanden. Tilbuddene kan kun fungere, hvis
feellesskab og samarbejde brugerne imellem vagtes i forhold til brugernes gnsker om
at traeffe individuelle beslutninger om f.eks. indretning, mad, hygiejne m.v.

Via beboermgder, husmgder og andre former for faellesmgder sgger Region Midtjylland
at balancere brugernes individuelle interesser. Region Midtjylland ser ogsa disse
feellesmgder som en demokratiseringsproces, der videreudvikler brugernes
kompetencer i forhold til at relatere sig til andre mennesker.

Bruger- og pargrendeinddragelse tager tid. Region Midtjylland vil afsaette og synligggre
den ngdvendige tid, bl.a. ved at formalisere kontakten mellem tilbuddene, brugerne og
deres pargrende yderligere i foreeldrerdd, MED-udvalg, bestyrelsesarbejde og lignende.

Foraeldrerdd pad Holmstrupgard

Foreeldreradet pd Holmstrupgard bruges hovedsagelig som sparringspartner for ledelsen, hvor foreeldrenes
holdninger og synspunkter drgftes med henblik pa at undersgge, om der er noget, der skal ggres bedre,
forszettes med eller helt ophgres med at ggre. Derudover inddrages forzeldrerddet i droftelser vedrgrende

budget, gkonomi, udbygning af tilbuddet etc.

Arbejdet med inddragelse af brugerorganisationerne er et fokusomrade for Holmstrupgard, idet der gnskes

drgftelser med dem om hvilke forventninger, brugerorganisationerne kunne have til et samarbejde.

Flere af Holmstrupgards afdelinger holder jeevnlige foraeldre-/pargrende aftener. Der er desuden forslag fra
nogle foraeldre om dannelse af en forseldre-pargrende gruppe, der skal mgdes ca. hver anden maned med
forskellige temaer pa& dagsordenen som f.eks. “De unges uafhangighed og friggrelse fra foraeldre” eller

"Bekymring med hensyn til hvordan de unge klarer sig i forhold til job og uddannelse”.

Det regionale kontaktforum p8 handicapomradet
Region Midtjylland har som den fgrste region i landet etableret et regionalt
kontaktforum pa handicapomradet.

Det regionale kontaktforum p& handicapomradet bestar af tre regionsradspolitikere og
6 bruger- og pargrenderepraesentanter. Sidstnaevnte er indstillet af Danske
Handicaporganisationer og et bredt udvalg af andre bruger- og
pargrendeorganisationer.

Kontaktforummet har til opgave at drgfte overordnede og tveergdende
handicappolitiske spgrgsmal og mgdes fire gange om aret.
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Region Midtjylland har med Det regionale kontaktforum pa handicapomradet skabt en
formel platform for regionens samarbejde med de mange bruger- og
pargrendeorganisationer, som deltager aktivt i debatten om fremtidens handicappolitik
i Region Midtjylland, og p&@ denne made styrket dialogen og samarbejdet mellem
handicaporganisationerne og Region Midtjylland.

Region Midtjylland vil fortseette med at udbygge samarbejdet med regionens bruger-
og pargrendeorganisationer bl.a. via Det regionale kontaktforum pa handicapomradet
med henblik pa en fortsat styrkelse af brugeres og pargrendes inddragelse i sager af
handicappolitisk interesse og i dialogen mellem Region Midtjylland og bruger- og
pargrendeorganisationerne.

Dette skal ske ved, at Region Midtjylland vil gge kendskabet til Det regionale
kontaktforum p& handicapomradet pa sine tilbud og bidrage til at gore
kontaktforummet til et mere levende og aktivt organ ved at afholde arlige mgder
mellem kontaktforummet og regionens forstanderkreds.

Det regionale udviklingsrd

Det Regionale Udviklingsrad er ogsd et forum for samarbejde mellem politikere og
handicaporganisationer. Her er politikere fra kommunerne i Region Midtjylland savel
som Region Midtjylland repreesenteret sammen med en raekke handicaporganisationer.
Udviklingsradet er nedsat i en fire-arig overgangsperiode efter strukturreformen til at
overvage udviklingen pa social- og specialundervisningsomradet. Regionen og
kommunerne i regionen udarbejder hvert ar en redeggrelse til Det regionale
udviklingsrad.

Region Midtjylland ser Det regionale udviklingsrad som et vaesentligt bidrag til
inddragelsen af brugere og pargrende pa det specialiserede socialomrade. Region
Midtjylland prioriterer mgderne i Region Midtjyllands udviklingsrad hgjt og bidrager
hvert ar med en udferlig redeggrelse til udviklingsradet®, som ogsa sendes i hgring hos
Danske Handicaporganisationer.

De regionale udviklingsrad skal efter den gaeldende lovgivning afslutte deres arbejde
pr. 31. december 2010. Region Midtjylland finder det vaesentligt, at udviklingen pa det
specialiserede socialomrdde ogsa bliver fulgt ngje herefter.

Det anbefales, at
e der udarbejdes en overordnet bruger- og pargrendepolitik, som skal danne
rammen for lokalt udarbejdede politikker

6 Se f.eks. Region Midtjyllands redeggrelse til Det regionale udviklingsréd for 2008.
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der udvikles uddannelses- og kompetenceudvikling af Region Midtjyllands
medarbejdere i arbejdet med bruger- og pargrendeinddragelse

der afszettes tid og ressourcer pa tilbuddene til arbejdet med bruger- og
pargrendeinddragelse

Det regionale kontaktforum pa handicapomradet arligt mgdes med
forstanderkredsen med henblik pa drgftelse af udfordringer pa socialomradet, og
hvordan Det regionale kontaktforum pd handicapomradet kan bruges aktivt pa
tilbuddene

udviklingen af det specialiserede socialomrade fortsat falges efter afslutningen af
De regionale udviklingsrads arbejde
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5. Organisation

Region Midtjyllands organisation pa socialomradet

Psykiatri- og socialledelsen

Den gverste administrative ledelse i Region Midtjylland varetages af en direktion
bestdende af en regionsdirektgr og tre gvrige direktgrer, hvoraf én direktgr har et
seerligt ansvar for psykiatri- og socialomradet.

Psykiatri- og socialomradet ledes af en driftsledelse bestdende af en driftsdirektgr, en
cheflaege, en chefsygeplejerske og en socialchef.

Herunder er der etableret en centerstruktur med to centre pa socialomradet:
¢ Center for Voksensocial
e Center for Bgrn, Unge og Specialraddgivning

Der er herudover etableret en administrationsafdeling, som har ansvar for psykiatri- og
socialomrddets opgaver vedrgrende gkonomi, HR. it, kvalitetsarbejde, planlaegning og
udvikling.

Center for Voksensocial

Center for Voksensocial bestar af 26 tilbud til voksne, herunder socialpsykiatriske
tilbud. Center for Voksensocial ledes af en centerchef og en kontorchef med reference
til centerchefen. Centerchefen har overfor psykiatri- og socialledelsen ansvaret for den
daglige ledelse samt driften af centret. Herudover har centerchefen ansvar for det
direkte kommunesamarbejde indenfor sit omréde, herunder gennemfgrelse af
rammeaftalernes vedtagelser om samarbejde mellem region og kommuner pa
omradet.

Center for Barn, Unge og Specialr8dgivning

Center for Bgrn, Unge og Specialradgivning bestar af 14 sociale tilbud og institutioner,
herunder kommunikationsomrddet og specialradgivningsomradet, til bgrn og unge i
alderen 0 - 23 3r. Center for Bgrn, Unge og Specialradgivning ledes af en centerchef
og en kontorchef med reference til centerchefen. Centerchefen har overfor psykiatri-
og socialledelsen ansvaret for den daglige ledelse samt driften af centret. Herudover
har centerchefen ansvar for det direkte kommunesamarbejde indenfor sit omrade,
herunder gennemfgrelse af rammeaftalernes vedtagelser om samarbejde mellem
region og kommuner pd omradet.

Regionalt Sundhedssamarbejde

Regionalt Sundhedssamarbejde har som hovedopgave at sikre koordinering af
regionens rolle i forhold til samarbejdet mellem de tre hovedaktgrer i
sundhedsvaesenet; praksis, kommune og hospital. Afdelingen skal veere med til at sikre
sammenhang mellem regionens og kommunernes indsats pa sundhedsomradet.
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Som et led i organisationsomlaegningen pa psykiatri- og socialomradet er
udarbejdelsen af Den Sociale rammeaftale og Sundhedsaftalen pa det psykiatriske
omrade flyttet fra psykiatri- og socialomradet til Regionalt Sundhedssamarbejde.

Omlaegningen betyder, at kommunerne har faet én primaer indgang til Region
Midtjylland - Regionalt Sundhedssamarbejde.

Regionalt Sundhedssamarbejde udarbejder i forvejen den somatiske sundhedsaftale.
Gennem dette arbejde er der opnaet stor erfaring og god kontakt til de kommunale
aktgrer.

Region Midtjylland tror pa, at samlingen af Sundhedsaftale og Den sociale rammeaftale
under samme paraply i organisationen vil give en enklere tilgang for kommunerne til
regionen og et teettere samarbejde mellem kommuner og region pa det sociale
omrade.

Samarbejde
Samarbejdet mellem Region Midtjylland og kommunerne p& socialomradet er
essentielt for den fortsatte udvikling af det specialiserede socialomrade.

Samtidig ser Region Midtjylland det som en styrke for de regionalt drevne sociale
tilbud, at der bade organisatorisk og fagligt er en neer sammenhang mellem
sundheds- og socialomradet og mellem behandlingspsykiatrien og socialomradet.

At skabe velfungerende og taette samarbejdsrelationer med kommunerne og optimale
sammenhange mellem socialomradet, sundhedsomradet og behandlingspsykiatrien
ses derfor som et vaesentligt pejlemaerke for de kommende &rs udvikling af de
regionalt drevne sociale tilbud.

Pejlemaerket "Region Midtjyllands samarbejde med
kommunerne”

Som leverandgr af sociale ydelser til kommunerne er kommunerne Region Midtjyllands
vigtigste samarbejdspartner pa socialomradet. Det er derfor Region Midtjyllands
ambition at levere de specialiserede og komplekse tilbud, der efterspgrges af
kommunerne, og at udvise stor fleksibilitet og tilpasningsparathed i forhold til at
imgdekomme kommunernes efterspgrgsel - ogsad nar der er tale om behov for akutte
eller meget komplekse Igsninger.

Samarbejdet p8 sagsbehandlerniveau

Samarbejdet med kommunerne er ikke en entydig stgrrelse, men et samarbejde som
skal fungere p@ mange forskellige niveauer. I de nedenstdende afsnit er
samarbejdsrelationerne pa politisk og hgjeste embedsmandsniveau nsermere
beskrevet. Men det er vigtigt at bemaerke, at i dagligdagen er samarbejdet med den
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enkelte kommunale sagsbehandler af mindst lige sa stor betydning. Det gode forhold
mellem den kommunale sagsbehandler og medarbejderne pa de regionalt drevne
tilbud er saledes fundamentet for, at der visiteres fagligt korrekt i forhold til den
konkrete bruger, og de regionalt drevne sociale tilbud oplever en meget stor interesse
for og gnske om samarbejde fra de kommunale sagsbehandlere pa dette
samarbejdsniveau.

Det er Region Midtjyllands opfattelse, at samarbejdsrelationerne pa
sagsbehandlerniveau med fordel kan udbygges yderligere. Dette kunne f.eks. ske ved
at invitere de kommunale sagsbehandlere til feelles regionale-kommunale audits
vedrgrende forlgb pa prioriterede omrader eller ved “faelles skolebaenk”-forlgb for
personale pa relevante omrader indenfor det specialiserede socialomrade.

Det anbefales, at
e udbygge samarbejdsrelationerne mellem de kommunale sagsbehandlere og de
regionalt drevne sociale tilbud

Den Administrative Styregruppe og Den Sociale rammeaftale

Den Administrative Styregruppe (DAS) er det samarbejdsorgan pa det sociale omrade,
hvor kommunale og regionale administrative ledelsesrepraesentanter i regionen mgdes
for at drgfte og koordinere indsatsen pa det sociale omrade.

Den Administrative Styregruppe bestar af regionens og de 19 kommuners chefer pa

socialomrddet og har til formal:

e at folge op pa rammeaftalen og sikre den fortsatte samordning og koordinering

e at drofte udviklingstendenser og forestd den strategiske udvikling af tilbudsviften

e at tage initiativ til feelles opgavelgsning, herunder behandle udpegede
fokusomrader

e at vurdere behovet for aendringer i rammeaftalen

e at sikre efterlevelse af feelles mal og visioner

Den Administrative Styregruppe har vist sig som et godt og vitalt forum for
samarbejdet mellem de 19 kommuner og regionen. Vigtige beslutninger bliver truffet
her. I de fgrste ar med Den Administrative Styregruppe har en lang raekke forskellige
sager vaeret behandlet. Alt fra etablering og lukning af konkrete pladser til mere
strategiske overvejelser i forhold den overordnede planlaegning af omradet.

Region Midtjylland er af den opfattelse, at der i fremtiden bgr komme mere fokus pa
de strategiske aspekter i regi af Den Administrative Styregruppe og mindre pa sager af
mere driftsmaessig karakter. P& denne made vil Den Administrative Styregruppe blive
mere ledelsesorienteret, og der vil kunne traeffes overordnede beslutninger med et
laengere tidsperspektiv.

Det er Region Midtjyllands opfattelse, at der pa sigt bgr overvejes en teettere
sammenhaeng mellem de regionale og de kommunale politiske niveauer pa
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socialomrddet, end der i dag er lovgivningsmaessige muligheder for. Dette kunne f.eks.
ske ved at lade sig inspirere af de fora, som er opbygget pa sundhedsomradet med
henblik pd at sikre gget politisk opmaerksomhed p& de dele af socialomrddet, som er
omfattet af rammeaftalen samt sikre politisk legitimitet af omradet.

Det anbefales, at

e Den Administrative Styregruppe far mere fokus pa strategiske aspekter og mindre
fokus pa sager af mere driftsmaessig karakter med henblik pa at styrke Den
Administrative Styregruppes ledelsesorientering og strategiske perspektiv

e mulighederne for pa sigt at skabe en teettere sammenhaeng mellem de regionale
og de kommunale politiske niveauer pa socialomradet, end der i dag er
lovgivningsmaessige muligheder for, overvejes

Feelles planlaegningsmodel

Region Midtjylland og regionens 19 kommuner har som et led i Den Sociale
Rammeaftale for 2009’ vedtaget en fzelles planlaagningsmodel for kapacitetsjusteringer
pa det sociale omrade.

Planlaegningsmodellen beskriver en samarbejdsproces, hvor kommuner og region
gennem faglig dialog og behovsvurdering bliver konkrete pa, om en konkret
kapacitetsudvidelse eller kapacitetsreduktion skal videre til politisk behandling og
eventuelt realiseres.

Planlaagningsmodellen har bl.a. vaeret anvendt til at indga aftale med de kommuner,
der oftest anvender pladser pa konkrete dggntilbud for bgrn og unge, om at
overbelaegningspladser pa nogle dggninstitutioner for bgrn og unge konverteres til
normerede pladser.

Det er Region Midtjyllands opfattelse, at der bgr indfgres en “rullende” anvendelse af
planlaegningsmodellen for kapacitetsjusteringer pa det sociale omrade. For de enkelte
malgrupper skal anvendelsen af planlaagningsmodellen derfor systematiseres i forhold
til rshjulet for rammeaftalearbejdet, sdledes det bliver mindre vilkarligt og hyppigere,
hvornar en given malgruppe far gennemfgrt et kapacitetsmaessigt servicetjek.

Det anbefales, at
e deriregi af Den Administrative styregruppe vedtages en “rullende” anvendelse af
planlaegningsmodellen for kapacitetsjusteringer pa det sociale omrade

7 Den sociale Rammeaftale for Region Midtjylland for 2009, oktober 2008
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Bilaterale samarbejder
Region Midtjylland har med en raekke af regionens 19 kommuner indgaet forskellige
former for aftaler om bilateralt samarbejde.

Driftsaftale med Ikast-Brande Kommune

I forbindelse med en konkret drgftelse med Ikast-Brande Kommune om tilvejebringelse af en akut plads til
en bruger pa et regionalt drevet botilbud til personer med problemskabende adfeerd fremlagde Ikast-Brande
Kommune yderligere tre sager, hvor kommunen havde behov for et regionalt drevet botilbud til unge med
problemskabende adfzerd. I forlaengelse heraf blev det aftalt, at det regionalt drevne bo- og aktivitetstilbud

Mosetoft skulle etablere fire midlertidige overbelaegningspladser i Ikast pr. 1. februar 2009.

Driftsansvaret for tilbuddet er nu overdraget til det regionalt drevne tilbud Ngrholm Kollegiet i Herning for at
sikre den lokale forankring af projektet. Den langsigtede forankring skal drgftes med Ikast-Brande
Kommune, idet der er en gensidig forventning om, at Ikast-Brande kommune med tiden vil overtage

driftsansvaret.

Der er etableret en baggrundsgruppe bestdende af repraesentanter fra Ikast-Brande Kommune samt de

involverede regionale tilbud, bl.a. med henblik pd erfaringsopsamling.

Driftsoverenskomster vedrgrende specialundervisning

Region Midtjylland har indgdet driftsoverenskomst med i alt 7 kommuner vedrgrende driften af undervisning
under folkeskoleloven pa interne skoler p& dggninstitutionerne:

e Mellerup Skolehjem

e Himmelbjerggarden

e Ungdomshjemmet Holmstrupgard

. Engvejen

e Den sikrede institution Grenen

e Den sikrede institution Koglen

e  OQustruplund

Herudover har Region Midtjylland indgaet driftsoverenskomst med Hedensted Kommune vedrgrende
undervisning efter folkeskoleloven p& Kildebjergets Kostskole, som er en specialskole for sent udviklede

unge, og med Silkeborg Kommune vedrgrende specialundervisning for voksne pd Oustruplund.

Dialogmgder

Region Midtjylland vaegter, at kommunerne har mulighed for hurtig lgsning af
problemer og opgaver. Derfor inviterer Region Midtjylland kommunerne til
dialogmgder, hvor der bl.a. drgftes nye initiativer samt kommunernes forbrug af de
regionale tilbud, og hvor kommunernes forbrug pd abonnementsomraderne aftales.

Dialogmgderne er med til at sikre et godt samarbejde mellem regionen og den enkelte
kommune bade pa ledelses- og medarbejderniveau og skaber mulighed for at give den
enkelte kommune en god oplevelse af regionens ydelser og serviceniveau. En
yderligere formalisering af disse dialogmgder vil efter Region Midtjyllands opfattelse
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vaere til gavn for begge parter i bestraebelserne pa at styrke dialogen og den fzelles
planlaegning af den fremtidige udvikling af det specialiserede socialomrade.

Det anbefales, at
e Region Midtjylland etablerer et gensidigt formaliseret samarbejde med
kommunerne, bl.a. via dialogmgder

Aftaler om snitflader

Region Midtjylland har i 2008 indgdet aftaler med Arhus, Viborg, Randers og

Horsens kommuner om driften af de i kommunerne beliggende sociale tilbud i de
kommende ar. Aftalerne betyder, at der kan planlaegges mere langsigtet pa de tilbud,
som Region Midtjylland fortsat skal drive i aftaleperioderne.

Pejlemaerket "Sammenhangende indsats mellem socialomradet,
sundhedsomradet og behandlingspsykiatrien”
Sundhedsstyregruppen og Sundhedskoordinationsudvalget

I sundhedsloven er det fastsat, at Regionsradet i samarbejde med
kommunalbestyrelserne i regionen nedsaetter et Sundhedskoordinationsudvalg i hver
valgperiode. Sundhedskoordinationsudvalget bestar af politikere fra kommunerne og
regionen samt af repraesentanter fra de praktiserende laeger.

Sundhedskoordinationsudvalgets overordnede opgave er at sikre sammenhaeng
imellem det kommunale sundhedsvaesen og det regionale sundhedsveesen i form af
sammenhangende patientforlgb.

Til forberedelse af sager i Sundhedskoordinationsudvalget er der nedsat en
Sundhedsstyregruppe. Sundhedsstyregruppen bestar af administrative ledere fra
kommunerne, hospitalerne og den regionale administration. Derudover er
praktiserende laeger og embedslagerne repraesenteret.

Udover at forberede sager til Sundhedskoordinationsudvalget, er
Sundhedsstyregruppen en vital gruppe, hvorfra mange ideer udspringer og bliver
modnet til det mere politiske Sundhedskoordinationsudvalg.

Sundhedsaftaler

Det vigtigste redskab til sammenhangende patientforlgb er sundhedsaftalerne, som er
aftaler mellem region, kommuner og praktiserende laeger omkring samarbejdet pa
sundhedsomradet. Der udarbejdes 19 sundhedsaftaler - en for hver kommune, og
aftalerne indgas mellem Regionsradet og kommunalbestyrelserne®.

8 Generel Sundhedsaftale for Region Midtjylland, 2008
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Organiseringen af det integrerede sundhedsvassen er en central og naerveerende
opgave, som Region Midtjylland, kommunerne og praktiserende laeger i regionen
arbejder sammen om. Vigtigst er, at indsatsen overfor borgeren er sammenhangende
og af hgj kvalitet uanset karakter og antallet af kontakter for den enkelte borger.

Sundhedsaftalerne sikrer den rette rollefordeling, og at arbejdsdelingen og overgangen
mellem sektorerne er klare og velfungerende.

Sundhedsaftalerne er styret af to malsaetninger:

¢ Det gode samarbejde med brugerne: Indsatsen i sundhedsvaesenet skal vaere
brugerfokuseret. Dette indebaerer, at samarbejdspartnerne aktivt involverer
borgeren i tilrettelaeggelsen af det enkelte patientforlgb og saetter borgeren i
centrum.

e Det gode samarbejde mellem hospitaler, praktiserende laeger og
kommunerne: Det gode samarbejde bygger pa gensidig respekt og tillid mellem
parterne med henblik pd at sgge Igsninger, hvor borgernes tarv er det fzelles
omdrejningspunkt. De enkelte parters kompetencer skal anvendes bedst muligt for
at sikre optimale patientforlgb.

Sundhedsaftalerne indeholder fem obligatoriske omrader. Derudover er der mulighed
for at inddrage frivillige omrader.

Tillaeg til sundhedsaftalen med Arhus Kommune om Hgskoven

I en aftale mellem Arhus Kommune og Region Midtjylland af 2. april 2008 vedrgrende driften af de i Arhus
Kommune beliggende tilbud p& det sociale omrade, der pt. drives af Region Midtjylland, er det aftalt at
udarbejde et tillzeg til sundhedsaftalen mellem Arhus Kommune og Region Midtjylland vedrgrende

Hgskoven.

Formalet med tilleegget til sundhedsaftalen er at sikre udviklingen af sammenhaengende og optimale tilbud
for Arhus Kommunes borgere samt sikre tilstedevaerelsen af et hgit specialiseret fagligt miljg, der generelt

kan komme tilbuddets malgruppe til gavn.

Arhus Kommune og Region Midtjylland forpligter sig i tillaegget til sundhedsaftalen til gensidig inddragelse
og deltagelse i udviklings- og kvalitetssikringsinitiativer, som naturligt kan indga i samarbejdet mellem

Arhus Kommunes og Region Midtjyllands tilbud pa hjerneskadeomradet.

Herudover forpligter Arhus Kommune og Region Midtjylland sig til gensidig inddragelse og feelles deltagelse i
forbindelse med etableringen af nye faglige netvaerk og udviklingen af eksisterende faglige netvaerk pa

hjerneskadeomradet.

Det er intentionen med samarbejdet pa udviklings- og kvalitetsomradet, at Arhus Kommune som regionens
stgrste kommune og Region Midtjylland tilsammen kan skabe synergi og udnytte de nyeste

udviklingstendenser pa hjerneskadeomradet til gavn for hjerneskadede i hele regionen.
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Sundhedsstyrelsen har pa baggrund af bekendtggrelsen for sundhedsaftaler udarbejdet
en vejledning for udarbejdelse af sundhedsaftaler i regioner og kommuner. I
vejledningen for udarbejdelsen af anden generation af sundhedsaftaler fremgar det, at
sundhedsaftalerne er “oplagte rammer for sikring af sammenhang i indsatsen mellem

sundhedsomradet og andre taet forbundne omrader, specielt det sociale omrade®.”

Herudover giver den nye vejledning kommuner og regioner mulighed for at kombinere
obligatoriske og frivillige aftaler og for at samle indsatsomrader og temaer pa tvaers.
Dette vil for eksempel give mulighed for, at kronikeraftaler bliver en del af den
samlede sundhedsaftale.

I den nye vejledning stilles ikke krav til sundhedsaftalens form. Parterne kan saledes
selv beslutte, om de vil beskrive aftalen samlet eller opdelt i flere dokumenter. Aftalen
kan derfor beskrives pa tvaers af de obligatoriske indsatsomrader i det omfang, det er
relevant.

Det betyder, at sundhedsaftalen fremover vil kunne deles i f.eks. en politisk og en
administrativ del. Der betyder videre, at der ogsa kan arbejdes pa sdvel et strategisk
som et mere konkret niveau. Sundhedsaftalerne vil saledes kunne bidrage til helt
konkrete lgsninger i samarbejdet mellem f.eks. sociale tilbud (kommunale og
regionale), hospitaler og almen praksis, ligesom sundhedsaftalerne kan danne ramme
for de mere langsigtede perspektiver for dette samarbejde.

Region Midtjylland vil fremover udnytte de muligheder, som vejledningen til anden
generation af sundhedsaftaler giver, til at sikre sammenhang mellem somatikken og
det sociale omrade.

Det anbefales, at

e Region Midtjylland udnytter de muligheder, som vejledningen til anden generation
af sundhedsaftaler giver, til at sikre sammenhaeng mellem somatikken og det
sociale om rade.

Koordination og sammenhaengende forlgb
I en raekke tilfselde har borgere, som er eller bliver visiteret til et socialt tilbud, ogsa
behov for en psykiatrisk og/eller en somatisk indsats.

Region Midtjylland driver pt. syv dggntilbud til voksne med psykiske lidelser. For disse
brugere er det ofte tilfaeldet, at de visiteres til det regionalt drevne sociale tilbud i
direkte forlaengelse af udskrivningen fra en behandlingspsykiatrisk afdeling.

° Vejledning om sundhedskoordinationsudvalg og sundhedsaftaler af xx.xx 2009 (Afvent godkendelse)
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For denne malgruppe geelder det sdledes, at de udredes og diagnosticeres i
behandlingspsykiatrien og efterfglgende har behov for et dag- eller dggntilbud i socialt
regi. Behovet for behandlingspsykiatrisk — og eventuelt ogsa for somatisk - ekspertise
stopper imidlertid ikke ngdvendigvis efter udskrivningen til et tilbud under det
specialiserede socialomrade.

Det ligger Region Midtjylland meget pa sinde at sikre, dels at patienter i forbindelse
med udskrivning til specialiserede sociale tilbud oplever et ssammenhangende og
koordineret forlgb, dels at brugere af regionalt drevne sociale tilbud far adgang til
relevante behandlingspsykiatriske og/eller somatiske ydelser. Koordination og
sammenhangende forlgb er her nggleord.

Region Midtjyllands koncerntankegang er et vaesentligt element for at undgd sektorskel
mellem det somatiske sundhedsvaesen, behandlingspsykiatrien og socialomradet.
Derfor arbejdes der aktivt i hele organisationen pa at samarbejde pa tvaers af
sektorerne og i respekt for de seerlige vilkar, som det specialiserede socialomrade er
undergivet, med henblik pa at opnd synergieffekter pa tvaers af organisationen.

Udskrivning til et regionalt drevet socialt tilbud

Nar psykisk syge efter endt udredning og behandling er klar til udskrivning fra
psykiatrien, er det ofte socialpsykiatrien, der tager over i det omfang, den enkelte har
brug for hjzelp, stgtte og omsorg ud over den medicinske behandling.

Det fremgér af psykiatriloven, at overlaegen har ansvaret for, at der for patienter, som
efter udskrivning ma antages ikke selv at ville sgge den behandling eller de sociale
tilbud, der er ngdvendige for patientens helbred, indgas en udskrivningsaftale mellem
patienten og den psykiatriske afdeling samt de relevante myndigheder,
privatpraktiserende sundhedspersoner m.fl. om de behandlingsmaessige og sociale
tilbud til patienten.

Hvis en patient ikke vil medvirke til indgaelse af en udskrivningsaftale, har overlaegen
ansvaret for, at den psykiatriske afdeling i samarbejde med de relevante myndigheder,
privatpraktiserende sundhedspersoner m.fl. udarbejder en koordinationsplan for de
behandlingsmaessige og sociale tilbud til patienten. De indholdsmaessige krav er de
samme som i en udskrivningsaftale®®.

Det er Region Midtjyllands opfattelse, at brugen af udskrivningsaftaler og
koordinationsplaner skal styrkes. En mere systematisk brug af udskrivningsaftaler og

10 Udkast til Sundhedsstyrelsens rapport “Den akutte indsats i psykiatrien — planlaegningsgrundlag for det

regionale sundhedsvassen”, 2009
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koordinationsplaner skal vaere omdrejningspunktet for samarbejdet mellem de
relevante aktgrer for de borgere, som ikke selv kan eller vil medvirke til den
ngdvendige behandling.

Tilknytning til somatikken eller behandlingspsykiatrien under opholdet pa det
regionalt drevne sociale tilbud

For brugere af socialpsykiatriske tilbud har undersggelser vist, at psykiatriske
patienters somatiske sundhedstilstand ofte er darligere end hos den gvrige del af
befolkningen, og at psykisk syges somatiske sygdomme formentlig ikke aktuelt
handteres med samme kvalitet som hos “rene” somatiske patienter. Region Midtjylland
vil ggre det lettere for brugere af de regionalt drevne socialpsykiatriske tilbud at fa
mest muligt ud af det somatiske sundhedsvaesen, nar de har brug for det'!.

Dette skal ske ved, at det sundhedsfaglige personale pa regionens hospitaler styrkes i
evnen til at identificere de saerlige somatiske symptomer, der kan vaere for patienter
med psykiatriske lidelser, sdledes at patienterne sikres relevant udredning og
behandling.

Samtidig med styrkelsen af personalet pa hospitalerne skal der ske en opkvalificering
af medarbejderne pa regionens socialpsykiatriske tilbud. Medarbejderne skal styrkes i
evnen til at spotte eventuelle somatiske lidelser hos brugerne. Denne styrkelse kan
f.eks. ske gennem fzelles efteruddannelse og kompetenceudvikling, herunder initiativer
som “feelles skolebaenk”.

Herudover gnsker Region Midtjylland at styrke samarbejdet mellem
behandlingspsykiatrien for bade voksne, bgrn og unge og det sociale omrade via gget
brug af forpligtende netveaerk. Disse forpligtende netvaerk skal sa vidt muligt ogsa have
deltagelse af de gvrige regioner og kommunerne.

"Folkesundhed i midten”

Region og kommuner har en fzelles interesse i at fa belyst forskellige graensefladeproblematikker i
samarbejdet mellem region, kommune og praksis pa sundhedsomradet. Derfor er der oprettet en feelles
regional-kommunal samarbejdskonstruktion kaldet "Folkesundhed i midten” til stgtte for forskning og

udviklingsaktiviteter i snitfladerne mellem kommune, hospitaler og praksis.

De kommuner, der deltager i samarbejdet, betaler en krone for hver borger i kommunen. Tilsvarende
bidrager regionen med én krone for hver indbygger i regionen. Projekterne, der gives midler, skal opfylde

kriterierne: Relevans, kvalitet og gennemfgrlighed.

11 sundhedsplan for Region Midtjylland, 2009
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Med etableringen af “Folkesundhed i midten” understreges det gode samarbejde mellem kommunerne og

Region Midtjylland og vigtigheden af en forsat udvikling heraf.

Det anbefales, at

e brugen af udskrivningsaftaler og koordinationsplaner styrkes

e medarbejdere pa de regionalt drevne socialpsykiatriske tilbud og i det somatiske
sundhedsveesen efteruddannes og kompetenceudvikles i relation til at spotte
henholdsvis somatiske og psykiatriske lidelser

e styrke samarbejdet mellem behandlingspsykiatrien og det sociale omrade via gget
brug af forpligtende netveerk
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6. Ressourcer

Ressourcerne er det fundament, der er til radighed for at skabe ydelserne og dermed
effekten. De menneskelige ressourcer er Region Midtjyllands vigtigste ressource.
Region Midtjylland og dens arbejdspladser har derfor fokus pa at rekruttere, fastholde
0og udvikle de ansatte. @konomiske ressourcer, bygninger og teknologi er andre
vaesentlige ressourcer.

Menneskelige ressourcer

Region Midtjylland har mere end 2000 ansatte pa socialomradet og et Ignbudget pa
omkring 1 mia. kr. Dette gor medarbejderne til socialomradets vigtigste ressource. Det
er af afggrende betydning, at Region Midtjylland til stadighed er i stand til at rekruttere
og fastholde kvalificeret arbejdskraft. Fagligt dygtige, engagerede og motiverede
medarbejdere er grundlaget for, at regionen kan skabe gode resultater og
forudsaetninger for innovation, nytaenkning, kvalitetsudvikling og effektiv
opgavelgsning.

I Region Midtjyllands strategi for udviklingen af det regionalt drevne socialomrade
udmgntes dette i pejlemaerket “Den gode arbejdsplads”.

Pejlemaerket "Den gode arbejdsplads”

Klare m8l og godt samarbejde

Region Midtjyllands socialomrade er en stor og mangfoldig arbejdsplads med mange
ansatte og med stor geografisk spredning. Samtidig er det ogsa en arbejdsplads med
stor faglig og kulturel spredning.

Det er af afggrende betydning, at organisatorisk, faglig og geografisk spredning og
diversitet ikke bliver hindringer for taet og malrettet samarbejde. Sammenhaeng og
kontinuitet imellem de retninger, der udstikkes fra ledelsen, og de opgaver, der
udfgres i de yderste led af organisationen, er her vigtige at have i fokus.

Det kraever, at topledelsen er dygtige til at seette klare og meningsfulde mal, og at de
gvrige ledelsesniveauer er dygtige til at omsaette de overordnede mal til relevante
initiativer. Det kraever ogsa taet samarbejde pa alle niveauer baseret pd abenhed,
gensidig respekt og gje for det fzelles mal.

H&ndtering af forandringer

Arbejdet pa det sociale omrade er under stadig udvikling: Opgaverne forandrer sig.
Der sker a&ndringer i kommunernes efterspgrgsel efter sociale tilbud, og a&endringerne
skal regionens sociale tilbud kunne imgdekomme hurtigt og effektivt. De enkelte teams
pa tilbuddene skal stadig oftere omstilles til at kunne handtere brugere, som maske er
lidt skaeve i forhold til den malgruppe, man er vant til at handtere. Samtidig
akkumuleres ny viden om metoder og paedagogik, som medarbejderne skal tilegne sig
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og bringe i anvendelse. Der sker politiske og ledelsesmaessige omprioriteringer,
organisatoriske sammenhange a&ndres, og der indfgres nye redskaber og procedurer i
forbindelse med dokumentation og registrering.

Det stiller krav til medarbejdernes fleksibilitet og omstillingsparathed, og det stiller
krav til tilbuddenes og ikke mindst ledelsens evne til at handtere forandringer.

Region Midtjylland er meget opmaerksom pa det stigende krav til fleksibilitet og
omstillingsparathed, som medarbejderne mgder pa alle niveauer. Derfor bruger
tilbuddene en stor del af deres kursusmidler til at kleede medarbejderne pa til at veere
fleksible og omstillingsparate. Der skal i de kommende ar afsaettes yderligere midler til
denne form for uddannelse, bl.a. fra regionens del af socialomradets udviklingspulije.

Uddannelsesaktiviteten skal bidrage til at styrke Region Midtjyllands evne til hurtigt og
effektivt at kunne tilvejebringe de ngdvendige kompetencer og foretage de
organisatoriske justeringer, der er pakraevet for at Igse en konkret opgave. Herudover
er det malet at styrke regionens evne til at veere kreative og taenke i nye Igsninger, at
prioritere dialogen med medarbejderne om, hvordan forandringerne handteres, og at
styrke ledernes evner til at handtere omstillingsprocesser.

God og sund arbejdskultur

De regionalt drevne sociale tilbud retter sig i stigende grad mod de mest komplekse og
fagligt udfordrende malgrupper. Det betyder, at personalet i nogle tilfaelde bliver bragt
i situationer, hvor de udover at blive udfordret pa deres faglighed ogsa bliver udfordret
personligt og menneskeligt. Det kan veaere i forbindelse med episoder, hvor det fra
medarbejderside er ngdvendigt at anvende magt, f.eks. fordi brugeren truer med eller
udgver vold.

De komplekse malgrupper pa de regionalt drevne sociale tilbud kreever en seerlig
professionalisme omkring handtering af arbejdsmiljget, arbejdskulturen og
arbejdssikkerheden pa arbejdspladsen. De forskellige konflikter, som kan opsta i
forhold til enkelte af brugerne, kan - udover at vaere et konkret sikkerhedsproblem -
ogsa forplante sig til personalet og pavirke samarbejdsrelationerne internt i
personalegruppen og fa konsekvenser for kulturen pa arbejdspladsen.

Et centralt omdrejningspunkt i Region Midtjyllands arbejde med arbejdsmiljg er
arbejdsklimaundersggelser og arbejdspladsvurderinger, som gennemfgres skiftevis
hvert andet ar. Der er desuden indgaet en arbejdsmiljgaftale for hele regionen, som
bl.a. indebaerer, at der skal laves lokale arbejdsmiljgaftaler pa de enkelte
arbejdspladser, hvor det aftales, hvilke konkrete initiativer pa arbejdsmiljgomradet,
der skal ivaerkseettes, og hvordan der fglges op pd dem.

Der skal fortsat arbejdes systematisk med udarbejdelse af og opfelgning pa
arbejdsmiljgundersggelser og arbejdsmiljgaftaler, og det skal via gensidig sparring
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mellem tilbuddene og via brug af supervision sikres, at en sund og sikker arbejdskultur
fastholdes.

Professionelle og visionaere ledere

P& det sociale omrade gar tendensen i retning af stgrre og mere fagligt og gkonomisk
baeredygtige tilbud. Kombineret med gget faglig specialisering blandt de regionalt
drevne sociale tilbud giver det et stadigt stigende behov for professionelle,
veluddannede og treenede ledere. Region Midtjyllands ledere skal i seerlig grad kunne
h&ndtere krydspresset mellem hverdagens udfordringer og de overordnede
ledelsesopgaver. De skal vaere til stede i nuet pa arbejdspladsen, taenke og handle i
forhold til faglig udvikling, effektivisering af arbejdsgange og arbejdstilrettelaeggelse.
De skal vaere opmaerksomme pa omkostningsniveauet og samtidig sikre meningsfyldte
jobs og et godt arbejdsmiljg.

Derfor skal regionen udvikle og dygtigggre sine ledere pa alle niveauer. Region
Midtjylland skal give lederne feedback, sparring, netveerk og uddannelse, og regionen
skal skabe fundament for god ledelse via gode vaerktgjer og
ledelsesinformationssystemer.

Region Midtjylland har sat fokus p& lederuddannelse pa socialomradet via et
organisations- og ledelsesudviklingsforlgb omfattende bl.a. lederne p& de sociale
tilbud. Det er gnsket, at der via organisations- og ledelsesudviklingsforlgbet skabes en
feelles indsigt og et feelles sprog om organisation og ledelse, og dermed et feelles fokus
og forstaelse for socialomradets faglige, organisatoriske og samarbejdsmaessige
opgaver og udfordringer.

Allerede nu kan der spores en problematik i at sikre rekruttering af lederemner. Denne
problematik ma forventes fortsat at veere gaeldende i de kommende &r, bl.a. pd grund
af naturlig afgang forarsaget af efterlgn/pension, men ogsd pa grund af manglende
interesse for og viden om ledelse blandt potentielle lederemner pa tilbuddene.

Derfor skal Region Midtjylland styrke rekrutteringen af nye ledere ved blandt andet at
fokusere pa systematisk efterfglgerplanlaegning og talentpleje samt etablere et
systematisk forlederforlgb, som er faelles for hele socialomradet.

Fgrledelsesstrategi

Center for Bgrn, Unge og Specialrddgivning har igangsat arbejdet med en fgrledelsesstrategi, som har til
formal at informere om, hvad ledelse bestar i, afdeekke myter samt skabe en stgrre interesse og evne for
ledelse, bl.a. via et uddannelsesforlgb. Strategien skal konkret vaere med til at fastholde interessen blandt
potentielle lederemner pa tilbuddene samt vaere med til at afklare og forberede lederemnerne til
lederansvaret. Forlgbet skal ses som et led i regionens forlgb Apollo (Afklaring af interessen for ledelse) og
forlgbet Galatea (Forlgb for alle nye ledere i regionen) Lederemnerne vil, som udgangspunkt, ikke blive

lovet en lederstilling efter forlgbet, men vil dog veere afklaret og kleedt ordentlig pa i forhold til at bestride

ledelsesansvar.
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Synlig og attraktiv arbejdsplads for fremtidige medarbejdere

Profilering af det specialiserede socialomrade som et udfordrende arbejdsfelt er et af
fokusomraderne i Den sociale rammeaftale, og det er i rammeaftaleregi aftalt at
samarbejde om at styrke omdgmmet for omradet med henblik pa at skabe gode vilkar
for rekruttering og fastholdelse af ledere og medarbejdere.

Socialomradet i Region Midtjylland er et godt sted at arbejde, og det betragtes som et
attraktivt sted at blive ansat. P& de regionalt drevne sociale tilbud far medarbejderne
faglige udfordringer og gode muligheder for at udvikle sine kompetencer. Mange af de
sociale tilbud oplever, at de far mange kvalificerede ansggninger til ledige stillinger.
Rekrutteringsproblemer er typisk lokale faanomener.

Sadan skal det blive ved med at vaere. Det kraever, at Region Midtjylland fortsat
arbejder pa at ggre arbejdspladserne pa socialomradet endnu bedre. Desuden kraever
det, at regionen vedligeholder sit gode omdgmme som en attraktiv arbejdsplads.

Det er af stor betydning for Region Midtjyllands fremtidige muligheder for at rekruttere
de bedste medarbejdere, at regionen fortsat styrker sit gode omdgmme. Region
Midtjylland skal styrke samarbejdet med uddannelsesstederne, sa fremtidens
medarbejdere far et positivt indtryk af de regionale tilbud som arbejdspladser.
Regionen skal ogsa synligggre sine arbejdspladser for omverdenen og fortzlle de gode
historier om sine tilbud. Sidst med ikke mindst skal Region Midtjylland have
konkurrencedygtige lgn- og arbejdsvilkar.

Region Midtjylland vil i den forbindelse udarbejde en rekrutterings- og
fastholdelsespolitik for socialomradet, som bl.a. skal indeholde anbefalinger
vedrgrende regionens deltagelse i job- og fagmesser, arrangementer som "Store
Uddannelsesdag” og andre initiativer p& omradet. Ogsa samarbejdet med de @vrige
regioner og kommunerne om fzaelles rekrutteringstiltag skal inddrages i politikken med
henblik p& at promovere arbejdspladserne pa det specialiserede socialomrade.

Arbejdsgleede og engagement

Medarbejderne p& de regionalt drevne sociale tilbud i Region Midtjylland er vant til at
have fokus p& brugernes trivsel og livskvalitet. Men Region Midtjylland ma ikke
glemme, at kollegaernes trivsel og livskvalitet er lige s3 vigtig. Det er et mal i sig selv,
at medarbejderne er glade for at ga pa arbejde og trives med deres job.

De lokale regionale personaleforeninger udfgrer et stort arbejde for at skabe falles
oplevelser for de ansatte. Region Midtjylland skal ogsa fremover sikre, at
medarbejdere og kollegaer har det godt. Det er et falles ansvar, som alle skal have
fokus pa. Dette kraever omsorgsfuldhed - ikke kun over for brugerne men ogsé overfor
hinanden. Region Midtjyllands medarbejdere skal kunne handtere konflikterne, nar de
opstar, og stgtte hinanden, ndr der opstar problemer. Region Midtjylland gnsker en
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arbejdsplads med plads til begejstring og optimisme. Det skal vaere sjovt og
udfordrende at ga pa arbejde.

Region Midtjyllands rekrutterings- og fastholdelsespolitik for socialomradet skal
indeholde anbefalinger vedrgrende styrkelse af medarbejdernes fortsatte trivsel via
initiativer rettet mod bl.a. sundhed, trivsel, konfliktlgsning og fzellesskab.

Det anbefales at

e der afseettes midler fra socialomradets udviklingspulje til uddannelsesaktiviteter
rettet mod imgdekommelse af krav til medarbejderne om fleksibilitet og
omstillingsparathed

e der fortsat arbejdes systematisk med udarbejdelse af og opfglgning pa
arbejdsmiljgundersggelser, bl.a. via gensidig sparring mellem tilbuddene og via
supervision

e der etableres et systematisk fgrlederforlgb, som er feelles for hele socialomradet

e der udarbejdes en rekrutterings- og fastholdelsespolitik for socialomradet

@konomiske ressourcer
En effektiv udnyttelse af ressourcerne af afggrende for at realisere Region Midtjyllands
vision om at levere sociale ydelser pa hgjt internationalt niveau.

De nye regioner har ingen skatteudskrivningsret, og pa socialomraddet finansieres al
aktivitet fuldt ud af kommunerne, bortset fra visse, seerlige administrative opgaver
omkring rammeaftalen og specialradgivningsydelser, hvorom der indgds kontrakt med
VISO.

Tabel 2: Budget 2009 for socialomradet i Region Midtjylland

Nggletal for ressourcer (2009 pl.) Center for Bgrn, Center for Faelles
Unge og Voksensocial
Specialrddgivning
Gennemsnitligt antal heldrsstillinger 1.043 1.389 22
Bruttoudgifter i 1.000 kr. 452.438 623.606 21.824
- heraf Ignninger 363.541 547.211 0
Bruttodriftsindtaegter i 1.000 kr. 0 -23.061 0
Kalkulatoriske omkostninger i 1.000 kr. 20.670 41.155 0
Nettodriftsomkostninger i 1.000 kr. 473.108 641.700 21.824
Administration, inkl. feelles Ignafdeling 12.264 13.858 10.460

Det takstfinansierede omr8de

Den sociale rammeaftale skal indeholde specificerede takster for pladser og individuelle
ydelser i tilknytning hertil samt takster for specialradgivningsydelser. Hvert ar aftales i
rammeaftaleregi takstberegningsgrundlag samt serviceniveau vedrgrende naeste ars
takster.
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Bag takstfastsaettelsen i Den sociale rammeaftale ligger en raekke overordnede

principper:

e Der skal vaere incitament for udbyderen til Igbende at sikre en gkonomisk effektiv
drift, hvilket indebaerer mulighed for at tilpasse kapaciteten i forhold til den aktuelle
efterspgrgsel

e Taksterne skal veere retvisende, takstsystemet skal veere gennemsigtigt, og
budgetterne skal vaere realistiske i forhold til de faktiske omkostninger forbundet
med driften af det enkelte tilbud, sdledes der ikke akkumuleres overskud

¢ Omkostninger til udvikling af det enkelte tilbud skal indeholdes i taksten

Taksterne pa Region Midtjyllands tilbud er omkostningsbaserede, hvilket betyder, at de
indeholder samtlige omkostninger forbundet med driften. Herunder hgrer
omkostninger forbundet med drift, udvikling, administration, afskrivhinger mv.,
ligesom der inden for den for malgruppen fastsatte belaegningsforudsaetning er taget
hagjde for en vis grad af ubenyttede pladser.

Med henblik p& at undgad prisglidninger kan der ikke ske aendringer af takster i
rammeaftalens aftaleperiode som fglge af eventuelle nednormeringer i kapaciteten.
Dette princip kan dog fraviges i tilfaelde af lovgivningsmaessige andringer. I de saerlige
tilfzelde, hvor brugere har vaesentligt anderledes behov, som ikke kan daekkes af
basistaksten, giver Den sociale rammeaftale mulighed for, at der - safremt der er
enighed herom - kan laves aftaler om kgb af tillaegsydelser eller en procentvis
regulering af taksten.

Der er bade hos Region Midtjylland og hos kommunerne stor opmaerksomhed omkring
omkostningsniveau i de forskellige sociale tilbud, omkring glidninger i serviceniveau og
omkring malgruppeglidning, ligesom alle parter har fokus pa tillaegsydelser, som i
henhold til Den sociale rammeaftale kan opkraeves udover basistaksten.

Abonnementsomradet

Center for Bgrn, Unge og Specialrddgivning driver to institutioner, hvor den primaere
indteegt og dermed det gkonomiske grundlag sker gennem abonnementsaftaler med
kommunerne. Tale & Hgre Instituttet udbyder ydelser inden for
kommunikationshandicaps pa tale- og hgreomradet, og Bgrn og Unge Centret,
Rehabilitering udbyder specialradgivningsydelser. Hertil leverer begge institutioner som
en del af fase 1 og 2 sundhedsydelser pa de somatiske sygehuse samt ydelser til andre
offentlige institutioner sdsom SU-styrelsen, Servicestyrelsen, specialbgrnehaver etc.

Den enkelte kommune indgar pa baggrund af et ansldet behov for det kommende ar
et-arige abonnementsaftaler med hver af de to abonnementsinstitutioner. Ikke alle
kommuner i Region Midtjylland har indgaet abonnementsaftaler med Region
Midtjyllands to abonnementsinstitutioner.
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Institutionerne udarbejder hvert &r i samarbejde med kommunerne omfattende
ydelseskataloger, som kommunerne, pa baggrund af de indgdede abonnementer, kan
vaelge fra. Har kommunen indgaet et abonnement, der ikke daekker det reelle behov,
er der mulighed for merkgb af ydelserne fra ydelseskatalogerne. Det er ogsa muligt for
kommuner uden abonnement at kgbe ydelser til en tilkgbspris, der er en anelse dyrere
end abonnementsprisen.

Pejlemaerket "Okonomisk effektivitet i et markedsbaseret
system”

Region Midtjylland er som leverandgr af sociale ydelser til landets kommuner meget
opmaerksomme pa at kunne levere gkonomisk baeredygtige ydelser til en
konkurrencedygtig pris og pa at veere gennemsigtig i sin prisfastsaettelse, saledes at
sammenhang mellem pris og kvalitet er veldokumenteret.

Okonomiske principper

Region Midtjylland tager udgangspunkt i fglgende gkonomiske principper:
e Bezeredygtighed

¢ Gennemsigtighed

e Dokumentation

Baeredygtighed

Tilbud pd det specialiserede socialomrade er kun rentable, hvis de har en volumen, der
gor, at de kontinuerligt modtager brugere indenfor malgruppen. Det kan derfor vaere
vanskeligt for den enkelte kommune at opretholde meget sma tilbud med specialer,
der forekommer meget sjeldent.

Region Midtjylland leverer specialiserede sociale ydelser til alle kommunerne i regionen
og har qua sin volumen mulighederne for at etablere gkonomisk basredygtige tilbud i
et stgrre omfang end kommunerne. Derfor er regionen ogsa villig til at tage den risiko,
det er at etablere nye pladser, ogsa nar det drejer sig om de meget komplekse eller
meget sjeldent forekomne problematikker.

Ved etableringen af nye pladser laagger Region Midtjylland meget veegt pa, at nye
pladser ikke etableres som sma selvstaendige enheder, men at disse bliver en del af
allerede eksisterende store enheder, fordi store enheder ogsa er med til at give den
ngdvendige baeredygtighed, bade fagligt, organisatorisk og gkonomisk.

Region Midtjylland etablerer et stigende antal enkeltforanstaltninger og
overbelaegningspladser. Disse individuelt tilrettelagte pladser vil ofte alt andet lige
blive mere omkostningstunge end ordinzere pladser, fordi der pa meget kort tid skal
findes kvalificeret personale og egnede lokaler, og fordi de pagaeldende brugere typisk
har meget ressourcekraevende problematikker.
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Set ud fra savel en gkonomisk, en organisatorisk og en faglig
baeredygtighedsbetragtning udggr denne type af pladser ikke en optimal lgsning.
Permanentggrelse af denne type pladser i regionalt regi under samlede fysiske, faglige
og organisatoriske rammer er derfor et fokusomrade for Region Midtjylland i det
fremadrettede arbejde i regi af Den Administrative Styregruppe.

Gennemsigtighed
Priserne for Region Midtjyllands sociale ydelser skal vaere gennemsigtige, og
sammenhangen mellem pris og kvalitet skal vaere veldokumenteret.

Tale og Hgre Instituttets arlige ydelseskataloger for henholdsvis tale- og hgreomradet
samt for Center for Praksisfunderet Viden om Laesning er eksempler pa detaljerede
beskrivelser af indholdet af specialiserede sociale ydelser p& kommunikationsomradet,
herunder ogsa oplysninger om bl.a. tidsforbrug, pris og anvendte faggrupper.

Udarbejdelsen af ydelsesbeskrivelser pa flere af de regionale ydelsesomrader er et
fokusomrade for Region Midtjylland, og der skal med udgangspunkt i de omrader, hvor
ydelsesbeskrivelser allerede benyttes, arbejdes med at udbrede brugen af
ydelsesbeskrivelser pa flere omrader med henblik pa at tydeligggre indsatsen i forhold
til taksten.

Seerligt i forhold til de enkeltforanstaltninger og overbelagningspladser, som regionen i
et stadigt stigende omfang er ngdt til at oprette - enten fordi de p&gaeldende brugere
har s& komplicerede problematikker, at de ikke kan rummes indenfor det givne tilbuds
normale bygningsmaessige rammer, eller fordi efterspgrgslen er sa stor til det
pagaeldende tilbud, at det er ngdvendigt at oprette disse pladser som overbelaegning pa
seerlige lokaliteter — skal Region Midtjylland have et gget fokus pa at kunne
dokumentere sammenhang mellem pris og kvalitet pa alle ydelsestyper og dermed
give den visiterende kommune en reel mulighed for at vurdere, om den gnsker de fra
regionens side foresldede ydelser leveret.

Dokumentation

Region Midtjylland bruger InfoRM, som er et nyt integreret informations- og
styringsveerktgj i forhold til aktivitet og gkonomi. InfoRM giver mulighed for her-og-nu
information, bl.a. om centrale nggletal som belsegningen pa de regionalt drevne sociale
tilbud.

Men InfoRM giver ogsa mulighed for at udvikle metoder til dokumentation og
benchmarking med henblik pd en mere systematisk sammenligning af indsatsen pa de
regionalt drevne sociale tilbud. Sadanne undersggelser vil formentlig afdeekke
muligheder for yderligere kvalitetsudvikling. Der er sdledes brug for at se pad de gode
erfaringer, der allerede findes i organisationen og, nar det kan lade sig ggre, omsaette
disse i hele regionen. Dette skal ske via et udviklingsprojekt om benchmarking pa
socialomradet, herunder afszettelse af yderligere ressourcer til udvikling af InfoRM.
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Det anbefales, at

¢ Region Midtjylland i dialog og samarbejde med kommunerne i hgjere grad gives
mulighed for at etablere de pladser, som ud fra en faglig, gkonomisk og
organisatorisk baeredygtighedsbetragtning vanskeligt vil kunne opretholdes i den
enkelte kommune

e deriregi af Den Administrative Styregruppe i den fremtidige udvikling af Region
Midtjyllands tilbud er fokus pa permanentggrelse af enkeltforanstaltninger og
overbelaegningspladser

e der med udgangspunkt i de omrader, hvor ydelsesbeskrivelser allerede benyttes,
arbejdes med at udbrede brugen af ydelsesbeskrivelser til flere omrader, herunder
i seerlig grad i forhold til enkeltforanstaltninger og overbelagningspladser

e der gennemfgres et udviklingsprojekt om benchmarking pa socialomradet,
herunder afseettes yderligere ressourcer til udvikling af InfoRM

Bygningsmaessige ressourcer

De bygningsmeessige forhold er af stor betydning for hensigtsmaessige arbejdsgange,
brugernes tryghed og trivsel, og medarbejdernes arbejdsmiljé. Bygningsstandarden pa
de regionalt drevne sociale tilbud er varierende. For en del af bygningsmassen er der
et vedligeholdelsesefterslaeb og enkelte af boligerne til de voksne brugere af de sociale
tilbud er ikke tidssvarende. Det er saledes ikke alle regionale boformer, der er indrettet
med to-rums boliger, som er standard i dag - i hvert tilfeelde p@ voksensocialomradet,
og der er pa nogle tilbud behov for at gennemfgre en renovering eller genplacering
afstemt med Den sociale rammeaftale og eventuelle andre kommunale, langsigtede
planer for benyttelse af tilbuddene.

Der er fortlgbende behov for at overveje, hvordan boligindretningen kan understgtte
arbejdet med den stadig mere komplekse brugergruppe, der matches til de regionale
tilbud. Region Midtjylland modtager saledes i stigende grad brugere, som har s
problematisk en adfaerd, at de stiller krav om seerlig indretning af bygninger, f.eks.
hensigtsmaessig placering af flugtveje. Desuden modtager Region Midtjylland i stigende
grad borgere med omfattende stgtte- og plejebehov, hvor intelligente teknologiske
lgsninger i boligen kan aflaste personalet i forhold til daglige ggremal og ggre brugerne
mere selvhjulpne.

Udviklingen af boligstandarden p& de regionalt drevne sociale tilbud skal i fokus, bl.a. i
form af udarbejdelse af en retningsgivende boligstandard for brugere af sociale tilbud i
regionen. Der skal i den forbindelse gennemfgres en “funktionsvurdering” af
bygningerne pa de regionalt drevne sociale tilbud med henblik pa at vurdere, i hvilket
omfang bygningerne lever op til de krav, man med rimelighed ma kunne stille i forhold
til bygningernes anvendelse, malgruppe mv. Funktionsvurderingen vil kunne danne
baggrund for en prioritering af midler til istandszettelse og eventuelt mere
gennemgribende bygningsmaessige forandringer.
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Herudover bgr erfaringerne fra Smart Home projektet p& Tagdaekkervej i Hammel
indarbejdes i den retningsgivende boligstandard for fremtidens regionale nybyggeri,
ligesom viden fra f.eks. kronikeromrddet og fra IKT-gruppen pa Bgrn og Unge Centret,
Rehabilitering, som arbejder med totallgsninger inden for informations- og
kommunikationsteknologi til kompensation for funktionsvanskeligheder for borgere i
alle aldre, skal inddrages i fremtidigt nybyggeri.

Smart Home pa Tagdakkervej
Fem beboere pa et af Region Midtjyllands bosteder for mennesker med erhvervet hjerneskade eller fysisk
handicap, Tagdaekkervej i Hammel, deltager i gjeblikket i et projekt, hvor forskellige sdkaldte Smart Home-

installationer afprgves.

Smart Home er et koncept, hvor alle elektriske funktioner i en bolig er samordnet i ét system, som kan
&ndres, tilpasses og udbygges alt efter brugerens behov for at give mere selvhjulpenhed, tryghed og

livskvalitet for brugeren.

Formalet med projektet er at f& mere viden om Smart Home teknologiens anvendelighed i dagligdagen for
en brugergruppe, som potentielt kan f& stor gavn af intelligente Igsninger i hjemmet. Det skal bl.a.
undersgges, hvilken betydning Smart Home installationerne har for brugernes tryghed, selvstaendighed og
livskvalitet, hvilken indvirkning installationerne har for brugen af personaleressourcer, og hvilken

indvirkning Smart Home har pa tilbuddets energiforbrug.

Et konkret mal med projektet er at fa udviklet en fleksibel basisinstallation, som kan tilpasses den enkelte

brugers behov, og som med fordel vil kunne anvendes i fremtidens nybyggeri for mennesker med

betydelige fysiske handicap.

Region Midtjylland har siden sin start oplevet en massiv overbelaegning pa de regionalt
drevne sociale tilbud. Denne overbelaegning presser de bygningsmaessige rammer pa
de regionalt drevne tilbud. Det er Region Midtjyllands opfattelse, at der bgr udarbejdes
en anlagsplan for de regionalt drevne sociale tilbud afstemt med kommunernes
langsigtede planer for benyttelse af tilbuddene.

Tabel 3: Belaegningen pa de regionalt drevne sociale tilbud i 2008

Malgruppe Antal pladser Belzegningsprocent
2008
Bgrn og ungeomradet Dagpladser  Dggnpladser | Dagpladser Dggnpladser
Tilbud til social truede,
adfaerdsvanskelige bgrn og unge 56 43 105 % 112 %

Sikrede dggninstitutioner for bgrn og

unge 30 48 104 % 96 %
Tilbud til fysisk og psykisk handicappede

bgrn og unge 100 319 140 % 107 %
Voksenomradet
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Tilbud til voksne fysisk handicappede og
senhjerneskadede 283,5 210 85 % 90 %

Tilbud til voksne psykisk handicappede
og personer med autisme 321 361 90 % 103 %

Tilbud til personer med stofmisbrug

324 49 118 % 107 %
Forsorgshjem 76 90 %
Kvindekrisecentre 7 66 %
Tilbud til sindslidende voksne 28 313 124 % 106 %

Herudover driver Region Midtjylland et stadigt stigende antal midlertidige
projektpladser og enkeltforanstaltninger, som ikke indgar i belaegningsoversigten, med
henblik pd at kunne opfylde den kommunale efterspgrgsel.

Med henblik pd at gennemfgre udviklingstiltag og tilpasninger pa de regionalt drevne
sociale tilbud har Region Midtjylland afsat en gkonomisk ramme til udvikling og
omlaegning af de regionalt drevne sociale tilbud, herunder ogsa etablering af akutte
tilbud. Rammebelgbet er i 2009 og overslagsarene pa 28,2 mio. kr. Den gkonomiske
ramme til udvikling og omlaegning af de regionalt drevne sociale tilbud er ikke
tilstraekkelig til at efterkomme regionens behov for bygningsmeaessig udvikling, og
Region Midtjylland vil derfor udfordre mulighederne for dispensation til Indenrigs- og
socialministeriets |aneregler.

Det anbefales at

e der udarbejdes en retningsgivende boligstandard for brugere af sociale tilbud i
regionen

e der gennemfgres en “funktionsvurdering” af bygningerne pa de regionalt drevne
sociale tilbud

e erfaringerne fra Smart Home projektet pa Tagdaekkervej i Hammel indarbejdes i
fremtidens regionale nybyggeri

e der udarbejdes en anlaegsplan for de regionalt drevne sociale tilbud

e mulighederne for dispensation til Indenrigs- og socialministeriets |aneregler
udfordres

Teknologiske ressourcer

Videokonferencer

De geografiske afstande i regionen mellem de sociale tilbud giver anledning til at rette
fokus mod anvendelse af teknologi, som kan bidrage til vidensdeling og samarbejde pa
tvaers af tilbuddene, og dermed veaere med til at styrke den faglige kvalitet af regionens
sociale ydelser.

Region Midtjylland har med midler fra udviklingspuljen pa socialomradet gjort det
muligt at bruge videokonferencer for tilbud med samme malgruppe, men med stor
geografisk afstand med henblik pa at styrke den faglige kvalitet uden brug af logistiske
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ressourcer. P38 det regionalt drevne socialpsykiatriske omréde arbejdes der pd at
ivaerksaette et projekt om anvendelse af videokonferenceudstyr i samarbejdet mellem
behandlingspsykiatrien og socialpsykiatrien. I projektet vil udstyret ogsa blive afprgvet
i forhold til at fastholde relationen mellem bruger og pargrende.

Anvendelsen af videokonferenceudstyr skal styrkes yderligere, bl.a. via igangsaettelse
af en raekke pilotprojekter, hvor f.eks. anvendelsesrelationerne mellem kommune og
tilbud, mellem tilbuddene og som i ovennavnte projekt i socialpsykiatrien mellem
bruger og pargrende skal i fokus.

Bosted Systemet

Region Midtjylland bruger Bosted Systemet, som er et socialpaedagogisk it-vaerktgj
udviklet specielt til at deekke hverdagens behov for dokumentation og vidensdeling pa
de sociale tilbud. Bosted Systemet er sammen med gkonomiafregningssystemet
socialomrddets primaere it-platform og indeholder de vaesentligste redskaber, der
beskriver en beboers hverdag. Bosted Systemet bruges til individuelle handleplaner,
der bl.a. omfatter effektmaling og kvalitetssikring, observationer, aktiviteter, faelles
kalender, medicinhandtering samt dokument- og informationsdeling.

Bosted Systemet er med til at synligggre og dokumentere resultaterne af den sociale
indsats pa tilbuddene. Derfor skal Bosted Systemet udbygges og udvikles Igbende pa
alle de regionalt drevne sociale tilbud.

Handtering af betalings- og matchningsaftaler

Pr. 1. januar 2010 indfgres et nyt elektronisk system til hdndtering af betalings- og matchningsaftaler
mellem kommunerne og Region Midtjylland. Systemet etableres i samarbejde med Region Syddanmark og
Region Nordjylland. Systemet betyder, at sagsgangen i forbindelse med kommunernes kgb af ydelser pa det
sociale omrdde hos Region Midtjylland digitaliseres. Det nye system kan for alle kommuner nas via

internettet, som sender det elektroniske matchningsskema videre til Region Midtjylland.

Formalet med digitaliseringen af betalings- og matchningsaftalerne er at effektivisere sagsgangene mellem
kommunerne og regionen. Alt materiale, handleplaner, udredninger m.v., vil tilgd Region Midtjylland
elektronisk og blive overfgrt til Bosted Systemet. Alle personoplysninger vil automatisk blive overfgrt til
gkonomiafregningssystemet, saledes at en afregning kan seettes i gang. Samlet betyder dette, at hele

sagsgangen kgres i en proces, og at al dokumentation samles elektronisk i Bosted Systemet, saledes at der

opleves et sammenhangende flow i hele sagsbehandlingen.

Det anbefales at

e anvendelse af videokonferenceudstyr udbygges yderligere, bl.a. via pilotprojekter
om anvendelsesrelationer af udstyret

e Bosted Systemet udbygges og udvikles Igbende pa alle de regionalt drevne sociale
tilbud
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