REFERAT Sundheds- og Psykiatriudvalget 2014-2017 d.
04-10-2017

Modedato Onsdag d. 04. oktober 2017 kl. 08:30

Modested Radmandshaven 20, medelokale 4



Indholdsfortegnelse
Godkendelse af dagsorden

Temadroftelse - Udvikling af Psykiatriomradet

Meddelelser fra formanden, medlemmer M. fl...........ooovviiiiiiiiiiiiiiiiieeeeeeeeeeeeee e eeeeeas.
Okonomiske negletal, september 2017

Sociale akuttilbud til mennesker med psykiske lidelser 1 egen bolig

Integreret PSyKiatri - STatUSTAPPOIT......ccccuiieeiieeiieeeiee et e eree ettt e et e e staeeetaeesebeeeaeeessseeesaeessseeensseesnneas
IUKKT: oottt e ettt e e ettt e e e abbeeeeabaeeeessseaeeesasseeeenssaeeeensseeeeanssaeeeansaeaeanes



Punkt 44: Godkendelse af dagsorden

00.01.00-100-57-09
Beslutning

Sundheds- og Psykiatriudvalget, 04.10.2017
Jette Leth Buhl var fraverende.

Godkendt.



Punkt 45: Temadreftelse - Udvikling af Psykiatriomradet

00.00.00-A00-25-17

Resume

Kompetenceudvalg: Sundheds- og Psykiatriudvalget

Nestved Kommune er inden for det socialpsykiatriske omrade udfordret pé en lang reekke punkter. Som opstart pa en
proces og dialog i Sundheds- og Psykiatrisudvalget omkring udviklingen pa omradet, har administrationen igangsat en

kortlaegning af omradet. Kortlaegningen beskriver de rammer og udfordringer, som vores virksomheder er underlagt i
deres daglige arbejde for og med borgeme.

INDSTILLING

Administrationen indstiller, at Sundheds- og Psykiatriudvalget tager orienteringen til efterretning.

Beslutning

Sundheds- og Psykiatriudvalget, 04.10.2017
Jette Leth Buhl var fravarende.

Til efterretning.

Underbyggende data, forslag til konkrete tiltag og indledende overvejelser for den langsigtede udvikling af omradet,
foreleegges udvalget pa modet i december maned.

Stor ros til opleegsholderne.

Sagsfremstilling

Neastved Kommune er inden for det socialpsykiatriske omrade udfordret pa en lang raekke punkter.

Som opstart pa en proces og dialog i Sundheds- og Psykiatriudvalget omkring udviklingen pa omréadet, har
administrationen igangsat en kortlegning af omradet. Kortleegningen beskriver de rammer og udfordringer, som vores
virksomheder er underlagt i deres daglige arbejde for og med borgerne.

Til at identificere de omrader, der er blevet undersggt nermere, har der varet nedsat en arbejdsgruppe bestdende af
virksomhedsledere, myndighedsledere og ekonomikonsulenter.

Arbejdsgruppens fokusomrader har taget udgangspunkt i en generel oplevelse af, at sammensatningen af vores borgere
lebende har @ndret sig:

¢ Tyngden blandt borgerne i mélgruppen stiger
¢ Ophold pé behandlingstilbud er leengerevarende
¢ Snitfladerne til andre omrader bliver mere flydende - eksempelvis udsatteomradet

Konsekvenserne af de endrede malgrupper forstaerkes yderligere af, at fleksibiliteten i vores boligmasse er begranset.
Langt hovedparten af vores boliger er opfert efter almen boligloven, hvilket vil sige, at vi som kommune har forpligtelser
i forhold til anvendelse og lejeudgifter.



Etableringen af de centrale tilsynsmyndigheder har ogsa betydet en gget fokus pad samme malgrupper i samme tilbud -
ikke kun i forhold til diagnoser, men ogsé i forhold til aldersgrupper.

P& udvalgsmedet vil de forskellige udfordringer blive preesenteret detaljeret og danne baggrund for udvalgets dreftelser af
omradets fremtidige udvikling.

Politisk behandling

Sundheds- og Psykiatriudvalget
Bilag

Opleg SPU mede - 04-10-2017



Punkt 46: Meddelelser fra formanden, medlemmer m.fl.

00.01.00-100-57-09
Beslutning

Sundheds- og Psykiatriudvalget, 04.10.2017
Jette Leth Buhl var fraverende.

1. Afskedsreception for Anne Planck pa Sundhedscentret den 27. oktober kl. 12.30 — 14.00.
2. Ny chef for Sundhedscentret, Iben Kyhn Riis tiltraeder den 1. november 2017.
3. Ny teamleder Hans H. Andersen er startet som myndighedschef.



Punkt 47: Okonomiske negletal, september 2017

85.00.00-G00-8-14
Resume

Kompetenceudvalg: Sundheds- og Psykiatriudvalget

Overblik over det aktuelle forbrug pa Sundheds- og Psykiatriudvalgets omrader.

INDSTILLING

Administrationen indstiller, at udvalget tager orienteringen til efterretning.

Beslutning
Sundheds- og Psykiatriudvalget, 04.10.2017
Jette Leth Buhl var fravaerende.

Til efterretning.

Sagsfremstilling

Formalet med denne sagsfremstilling er pa overordnet niveau og pé overskuelig made, at sikre Sundheds- og
Psykiatriudvalget et ajourfort overblik over det aktuelle forbrug pa udvalgets omrader.

Oversigt over forbrug er opdelt saledes:

Politikomrade Sundhed

Sundhed, generelt (primart indeholdende vederlagsfri fysioterapi)
Tandplejen

Sundhedscenter

Neastved Madservice

ViSP

Hjerneskadecenter Naestved

Politikomrade Psykiatri

¢ Socialpsykiatrien

Supplerende til oversigten sattes der i denne méneds negletal fokus pa udgifter til hjeelpemidler. Cpr. oversigten suppleres
med mundtlig uddybning pa udvalgsmedet.

Politisk behandling

Sundheds- og Psykiatriudvalget

Bilag



2017 pr. 12.09.17_@konomiske negletal SPU



Punkt 48: Sociale akuttilbud til mennesker med psykiske lidelser i egen bolig

27.00.00-A00-6-17
Resume

Kompetenceudvalg: Sundheds- og Psykiatriudvalget/Omsorgsudvalget

Center for Socialpsykiatri har i perioden 2014 - 2017 gjort erfaringer med projekt "Socialt akuttilbud til mennesker med
psykiske lidelser i egen bolig". Der foreligger nu en afsluttende evaluering, der danner grundlag for beslutning om en
videreforelse af projektet i en tilpasset form pa baggrund af erfaringerne.

INDSTILLING

Administrationen indstiller, at Sundheds- og Psykiatriudvalget tager sagen til orientering.

Beslutning
Sundheds- og Psykiatriudvalget, 04.10.2017
Jette Leth Buhl var fravaerende.

Til efterretning, med bemarkning om at udvalget ensker en evaluering af akuttelefonen om 1 é&r.

Sagsfremstilling

Nestved Kommune var en af de 14 kommuner, der 1 2014 fik bevilliget satspuljemidler fra Socialstyrelsens pulje til et
socialt akuttilbud. Projektet slutter 31.12.2017.

Deloitte Consulting har gennemfort en samlet evaluering af projektet pa tveers af de 14 deltagende kommuner.

Denne sagsfremstilling giver et kort rids af projektets formal, kerneydelse og prasenterer hovedtraekkene af evalueringen.
Desuden prasenteres en model for videreferelse af projektet efter projektperioden.

Et socialt akuttilbud er et degnébent og degnbemandet tilbud, hvor borgere med akut psykisk krise kan henvende sig uden
visitation og forudgéende aftale. Henvendelsen kan ske telefonisk eller ved personligt fremmede. Tilbuddet er forankret i
Center for Socialpsykiatri pd Grimstrupve;.

Formalet er at yde en hurtig og mindre indgribende indsats, der kan have bade athjelpende og forebyggende betydning
for mennesker med akut opstaede psykiske kriser. Malet er at undga eskalering af krisen og skabe tryghed i hverdagen, sa
borgeren kan blive i egen bolig og sa vidt muligt reducere antallet af indlaeggelser i behandlingspsykiatrien, sé job eller
uddannelse kan bibeholdes.

Kerneydelser:

¢ En akuttelefon, der er &ben for telefoniske henvendelser degnet rundt alle ugens dage.

¢ Mulighed for, at borgerne degnet rundt kan mede op i akuttilbuddene uden visitation eller forudgéende aftale og
modtage akut stette, omsorg eller radgivning.

e Mulighed for, at borgerne kan overnatte i akuttilbuddene, hvis de oplever behov for dette.



Centrale resultater fra evalueringen for alle deltagende kommuner:

Brugerne oplever en styrket tryghed.

Brugernes mentale velbefindende ages.

Brugerne har ferre indleggelser og sengedage i tiden efter deres forste henvendelse til akuttilbuddene.

Pa kort sigt gges antallet af ambulante besog i behandlingspsykiatrien, men tendensen er kortvarig, og efter seks
maneder ses farre besog.

e o o o

Karakteristika:

Der er en overveegt af kvinder. Langt sterstedelen (ca. 90 procent) er af dansk oprindelse, og de fleste (73 procent) bor
alene. Mange brugere er flergangsbrugere, og i gennemsnit har brugerne henvendt sig ti gange i den undersegte periode.
Sterstedelen af brugerne er desuden i middelsver eller alvorlig krise (henholdsvis 47 og 18 procent). Mere end én ud af
syv brugere har veret udsat for seksualforbrydelse eller voldsforbrydelse. (Bilag 1 fig.1 viser karakteristika ved
malgruppen)

Analysen har identificeret fem grupper, hvoraf to grupper er forholdsvis unge brugere, der har henholdsvis lav og hgj grad
af tidligere kontakt (Bilag 1 fig. 2 viser identificerede segmenter af brugerne af de sociale akuttilbud).

Medarbejderne vurderer at sterstedelen (64 procent) af arbejdstiden i akuttilbuddene bruges pé at modtage telefoniske
henvendelser fra borgere, mens en mindre andel (14 procent) bruges pa at modtage henvendelse ved personligt fremmeade.
(bilag 2 fig. 1) Den overvejende del af henvendelserne er fra flergangsbrugere, hvilket svarer til 86,4 procent af
henvendelserne mens forstegangsbrugerne udger 13,6 procent af henvendelserne (bilag 2 fig. 2).

Analysen viser desuden at henvendelserne til akuttilbuddet i Nastved er jevnt fordelt, dog med spidsbelastninger i
ferieperioderne og i tidsrummet 15:00-22:00 (bilag 3 og 4)

Der har veret ganske f4, der har benyttet sig af overnatningsmuligheden i akuttilbuddet.

Akuttilbuddet efter projektperioden:

Pa baggrund af analysen og erfaringerne fra projektperioden er der fundet en model for videreforelse af akuttilbuddet til
malgruppen efter projektperioden (bilag 5). Der er lagt til grund, at henvendelserne fortrinsvis sker via akuttelefonen og i
de sene eftermiddags- og aftentimer. Vurderingen er, at det sociale akuttilbud videreferes som en akuttelefon
"Akuttelefonen/Trygheden" , der kan give borgerne den tryghed de eftersperger. Center for Socialpsykiatri vil betjene
Akuttelefonen i dagtimerne og Center for Socialt Udsatte vil betjene akuttelefonen i aftentimerne indtil kl. 23, da centret
altid har en aftenvagt.

@konomien til "Akuttelefonen/Trygheden" holdes inden for Center for Handicap og Psykiatris gkonomiske ramme.

Konsekvenser
Det sociale akuttilbud daeekker et behov for malgruppen. Borgerne giver udtryk for, at muligheden for at:
¢ de kan henvende sig degnet rundt anonymt og uden forudgéende visitation gger deres tryghed, og understotter dem

i en velfungerende hverdag i eget hjem.
« mindsker deres selvvurderede kontakt til behandlingspsykiatrien.



Politisk behandling

Sundheds- og Psykiatriudvalget
Okonomi

Center for Koncernservice og @konomi har ikke yderligere bemarkninger.

Bilag

Bilag1-5



Punkt 49: Integreret Psykiatri - Statusrapport

27.03.00-A00-3-15
Resume

Kompetenceudvalg: Sundheds- og Psykiatriudvalget

Sundheds- og Psykiatriudvalget er labende blevet orienteret om Integreret Psykiatri og senest i februar 2017, hvor
malgruppen i Integreret Psykiatri blev udvidet til at omfatte alle borgere med psykiske lidelser, der bade har et forleb i
region og kommune. Integreret Psykiatri overgér til drift fra den 1. januar 2018. Der er udarbejdet en statusrapport, der
samler op pa udviklingen gennem projektperioden. Pa Styregruppemade den 22. september 2017 blev statusrapporten
godkendt, og den forelegges hermed Sundheds- og Psykiatriudvalgets orientering.

INDSTILLING

Administrationen indstiller, at Sundheds- og Psykiatriudvalget tager sagen til orientering.

Beslutning
Sundheds- og Psykiatriudvalget, 04.10.2017
Jette Leth Buhl var fraveerende.

Til efterretning. Udvalget hilser meget velkommen, at det er lykkedes at etablere den Integrerede Psykiatri.

Sagsfremstilling

Statusrapporten om Integreret Psykiatri tager udgangspunkt i forlgbet fra projektstart til nu og beskriver udviklingen
undervejs.

Rapporten opsummerer bl.a. felgende om initiativet:

o Tilfredshedsmalingerne viser, at det taettere og koordinerende samarbejde skaber udbytte for bade borgere og
medarbejdere. Borgerne er iser tilfredse med, at de kun skal fortelle deres historie én gang, og at de har samme
koordinator gennem hele forlgbet, og at det fremmer deres recoveryproces. Initiativet betyder ogsa, at
medarbejderne har faet indgédende kendskab til hinandens faglighed og geldende rammevilkér og pa den méde i
hgjere grad kan sikre koordinerede og sammenhangende forleb til gavn for borgerne.

¢ Det neste skridt for det faelles samarbejde er projekt Fremskudt Forebyggende Indsats, der skal hjeelpe med en mere
forbyggende indsats og bidrage med viden og indsigt, der kan stette borgeren i en mere handholdt indsats, ind pa
arbejdsmarkedet.

Videre skal bemarkes, at Psykiatriens Hus 1 Naestved/Integreret Psykiatri henover efterdr/vinter 2017/2018 arrangerer en
rekke foredrag om psykiatri. Oplaeggene handler om alt lige fra et gratis undervisningstilbud til brugerstyrede
indlaeggelser, og relationens betydning i behandlingen. Foredragene er et gratis tilbud til alle interesserede. Initiativet er
en del af et gnske om at dbne psykiatrien mere op og medvirke til at afmystificere den. Invitationen til foredragsraekken er
vedlagt sagsfremstillingen som bilag.

Den Integrerede Psykiatriordning fremheves ogsé i en midtvejsevaluering for Sundhedsaftalerne, jf. rapport: "Brugerens
Stemme".

Politisk behandling



Sundheds- og Psykiatriudvalget
Okonomi

Center og Koncernservice og @konomi har ikke yderligere bemarkninger.
Bilag

Bilag 2 Plakat A3 Psykiatriens Hus

Bilaf 1 Statusrapport

Bilag 1.1 Organisationsdiagram

Bilag 1.2 Borgerens Plan

Brugernes Stemme



Punkt 50: Lukket:

00.00.00-A00-25-17
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