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Sociale akuttilbud til mennesker med psykiske lidelser i egen bolig



Godkendelse af dagsorden

BESLUTNING

Omsorgsudvalget, 24.10.2017
Godkendt.



Meddelelser fra formanden, medlemmer m.fl.

BESLUTNING

Omsorgsudvalget, 24.10.2017

Orientering om

Valgmgde p& udvalgets omrade 26. oktober 2017
Frivilligkonferencen 2. november 2017

Visitation af ydelser p& handicapomradet

Mgde med Aldreomradet 5. november 2017



Naestved Sociale Virksomhed - Strategiplan 2017-20

RESUME

Kompetenceudvalg: Omsorgsudvalget

Med udgangspunkt i de tidligere drgftelse omkring Naestved Sociale Virksomheds (NSV) tilbudsvifte pd §103, §104
og STU, vil virksomhedsleder Morten Dall p& Omsorgsudvalgsmgdet praesentere NSVs strategi for 2017-2020.

INDSTILLING

Administrationen indstiller, at Omsorgsudvalget:

1) tager den fremlagte strategiplan for Naestved Sociale Virksomhed 2017-2020 til efterretning, og
2) godkender, at der igangsaettes en undersggelse af mulighederne for at flytte det nuvaerende naturtilbud
(Rohavegard) til en mere byneer lokation.

BESLUTNING

Omsorgsudvalget, 24.10.2017
Ad 1: Til efterretning.
Ad 2: Godkendt saledes at sag herom forelsegges udvalget i december.

Sagsfremstilling
NSV, Naestved Sociale Virksomhed er kommunens dagforanstaltning til mennesker med saerlige behov. Malet er igennem
aktiviteter at skabe et meningsfyldt og indholdsrigt hverdagsliv med positiv indvirkning pa sundhed og livskvalitet for

borgere visiteret til beskyttet beskaeftigelse (SEL § 103), samvaers- og samveerstilbud (SEL § 104) samt lov om szerlig
tilrettelagt ungdomsuddannelse - STU (LBK nr. 783).

Tilbuddene understgtter borgerens medinddragelse og indflydelse pa eget liv og hverdagen i tilbuddet. De faglige
tilgange og metoder tager udgangspunkt i borgernes individuelle behov.

NSV har fokus pa forbedringer, Igbende tilpasning og justering af virksomheden i forhold til forandringer i borgernes
forudsaetninger og behov samt den gkonomiske ramme.

Udviklingsperspektivet for virksomheden er igennem en faglig proces at styrke metodeudvikling, s& den afspejler sig i den
paedagogiske situation i aktiviteterne/virkemidlerne. Der tages hgjde for, at det er en uensartet gruppe, og borgernes

ressourcer varierer meget.

For at kunne imgdekomme de behov og udfordringer, som NSV stdr overfor, har virksomheden udarbejdet en samlet
strategi for perioden 2017-2020. Strategien danner grundlag for den fremadrettede udviklingsplan for de tre tilbud, der
samlet daekker Naestveds dagforanstaltninger for borgere med saerlige behov.

§103 - beskyttet beskaeftigelse

Omradet har en lang tradition for produktion p& egne veerksteder. Desvaerre betyder en faldende funktionsevne hos de
visiterede borgere, at den eksiterende struktur skal gentaenkes. For fortsat at kunne tilbyde en bred variation af tilbud
til borgerne samles de nuvaerende 8 tilbud i 5.

Naturtilbudet Rohavegard har igennem en arraekke vaeret udfordret i forhold til borgersggning og drift. NSV arbejder pa
mulighederne for at etablere en lignende tilbud mere bynaert. Samtidig pataenkes tilbuddet udvidet med "Grgn Omsorg" og
en udvidet tilgang af "STU-elever"



§104 - Samveers- og aktivitetstilbud
Den tidligere malgruppe til §104 har vaeret faldende, og der er en gget tilgang af borgere med behov for 1-1 stgtte og et
stgrre behov for pleje og omsorg. Det betyder, at der arbejdes med en faglig specialisering og faglig udvikling for at

kunne imgdekomme de andrede krav og behov.

Seerlig Tilrettelagt Uddannelse - STU
Der er en stigning i tilgangen af unge, der visiteres ind p& STU. Optagelse p& STU forudseetter, at der ledig plads,

hvorfor der arbejdes med en opskrivning af pladser. Der er igangsat et arbejde med revidering af strukturen og

nytaenke erhvervslinjerne, sa de matcher tilgangen, de unges interesse og forudsaetninger.

Politisk behandling
Omsorgsudvalget

INDDRAGELSE
Medarbejderne har vaeret inddraget i processen om indhold i strategiplanen.



Budgetkontrol pr. 1. oktober 2017

RESUME

Kompetenceudvalg: Omsorgsudvalget

Administrationen har udarbejdet arets tredje og sidste budgetkontrol pr. 1. oktober 2017.

P& Omsorgsudvalgets omrade forventes et samlet mindreforbrug pa -2,2 mio.kr., fordelt med et mindreforbrug pa

3,2 mio. kr. inden for selvforvaltning og 1,0 mio.kr. uden for selvforvaltning. Pr. 1. juli var den samlede forventning

i alt et mindreforbrug pa 2,5 mio.kr.

INDSTILLING

Administrationen indstiller, at

1. der gives tilleegsbevilling til anleeg p& 125.674 kr. til deekning af merudgifter til opfgrsel af Akutboliger pa

Tommerupvej, finansieret af driften p& Handicapomradet.

2. udvalget anmoder administrationen om at igangseettede tidligere vedtagne reduktionsforslag for budget 2018

for Politikomrade Handicappede allerede i 2017, sdledes at de kan anvendes til finansiering af merforbrug pa

1,5 mio.kr. uden for selvforvaltning.

3. budgetkontrollen godkendes.

BESLUTNING

Omsorgsudvalget, 24.10.2017

Ad 1: Godkendt.
Ad 2: Godkendt.
Ad 3: Godkendt.

Udvalget fglger omradet taet, herunder konsekvenser af de igangsatte forslag pa handicapomradet, i forbindelse
med fgrste budgetkontrol 2018.

Sagsfremstilling

Udvalgets omrdde daekker politikomraderne Aldre og Handicappede.

Nedenstdende tabel viser resultat af budgetkontrollen

ialt

i 1.000 kr. Forventet Forventet Forventet | Afvigelse i forhold
regnskab 1. april regnskab 1. juli regnskab 1. til korrigeret
oktober budget
Udenfor selvforvaltning
fEldre 2.251 3.251 3.251 -500
Handicappede 83.485 83.342 84.809 1.488
Udenfor selvforvaltning 85.736 86.593 88.060 988
i alt
Indenfor selvforvaltning
fEldre 542.739 544.812 540.825 -8.980
Handicappede 205.353 204.375 205.358 5.807
Indenfor Selvforvaltning 748.092 749.187 746.183 -3.173

+= merforbrug; -= mindreforbrug.




Uden for selvforvaltning
P& udvalgets omrdde forventes der netto et merforbrug p& 1,0 mio. kr. uden for selvforvaltning, som fremkommer
sdledes:

Eldre
Der forventes et samlet mindreforbrug pa -0,5 mio. kr., hvilket skyldes forventede mindre udgifter p& huslejetab.

Udviklingen pa omradet fglges taet.

Handicappede
Omradet har faet tilfgrt 15,8 mio.kr. fra seldreomradet jf. udvalgets beslutning i 2016, samt yderligere 7,5 mio.kr. fra

budgetkontrollen 1/4, i alt 23,3 mio.kr. P& den baggrund er budgetterne pr. delomrade tilpasset forventet regnskab,
sdledes at der er overensstemmelse imellem korrigeret budget og forventet regnskab.

Ved denne budgetkontrol forventer omradet et merforbrug pa 1,5 mio.kr. ud over de allerede tilfgrte 23,3 mio.kr., hvilket
er en stigning pa 1,5 mio.kr. i forhold til 1. juli. Der forventes feerre indtaegter for statsrefusion (primaert saerlig dyre
enkeltsager), merudgifter til STU (seerlig tilrettelagt ungdomsuddannelse), samt merudgifter som fglge af tilgang af en ny
seerlig en dyr borgere. Der er fortsat indarbejdet en forudsaetning om @get tilgang pa 1,5 mio. kr. resten af &ret, samt en
afgang p& 1,0 mio.kr, i alt netto 0,5 mio. kr.

Selvforvaltningsvirksomheder
Aldre
Der forventes et samlet mindreforbrug p& -8,9 mio. kr., hvilket svarer til 1,2 % af det samlede budget.

Mindreforbruget fordeler sig med -13,7 mio. kr. pa det visiterede omrade, - 1,3 mio. kr. faste stillinger, 6,3 mio. kr. pd
faste udgifter og -0,2 pa gvrige udgifter.

Mindreforbruget pd det visiterede omrade skyldes et fortsat fald i de visiterede timer. Der er hen over foraret og
sommeren observeret en stigning i de visiterede timer, hvilket ogsa forventes at fortsaette resten af aret.

Forventningen pa aldreomrddet var ved sidste budgetkontrol - 6,8 mio. kr. /irsagen til stigningen i mindreforbruget
skyldes hovedsageligt, at forventningen til kgb af pladser er nedjusteret. Der kgbes ikke det antal pladser, som

forventet. Stigningen i mindreforbruget svarer til 0,3 %.

Overfgrslen fra 2016:
Den er fuldt anvendt i 2017. Overfgrselen var pa 7,8 mio. kr., ndr selvforvaltningsvirksomhedernes andel modregnes. Af

dem er 1,1 mio. kr. brugt til kgkkenpuljen, og resten til respiratorhjaelp for 2016 og 2017.

Handicappede
Der forventes et samlet merforbrug pd 5,8 mio. kr., hvilket er en stigning pd 0,9 mio.kr. fra 1. juli.

Virksomhederne overfgrte fra 2016 et samlet merforbrug p& 4,5 mio.kr. Stigningen i merforbruget kan primaert henfgres
til en yderligere stigning i merforbruget for en virksomhed. Der arbejdes p& handleplan for nedbringelse af merforbruget.

Anlaeg
Udvalget har et anlaegsbudget p& 2,7 mio. kr., hvortil kommer bevillingssendringer for 1,5 mio. kr., dels vedrgrende

Frivillighedscentret, samt overfgrt restbelgb fra 2016. Herefter udger det samlede budget 4,2 mio. kr. P& nuvaerende
tidspunkt forventes et merforbrug pa 125.674 kr. vedrgrende Akutboliger p& Tommerupvej. Det indstilles, at
merforbruges finansieres af driften under Socialpadagogisk center. Socialpadagogisk Center forventer derudover et
mindreforbrug p& 450.000 kr.



Politisk behandling
Omsorgsudvalget

Resultatet af alle udvalgenes behandling af budgetkontrol samles i ny sag, der behandles i @konomiudvalget den 6.
november og i Byradet den 14. november 2017.

GKONOMI

Center for Koncernservice og @konomi skal bemeerke, at udvalget i forbindelse med behandling af budgetforslaget
for 2018 har vedtaget en reekke budgetreduktioner/finansieringsforslag til finansiering af budgetudfordringerne i
2018. Det foresl3s, at disse igangssaettes hurtigst muligt i 2017, sdledes at de kan medga til nedbringelse af
merforbrug i 2017.

Der gores opmaerksom pa, at der i budgetforliget den 21. september 2017 er besluttet at eftergive driftsunderskud
fra 2017 og tidligere, dog maksimalt det underskud, som omradet forudsagde i forbindelse med budgetkontrollen
pr. 1. juli 2017.



Borgerstyret Personlig Assistance, tilskudsberegning § 95

RESUME

Kompetenceudvalg: Omsorgsudvalget

Sagen har til formal at beskrive grundlag med henblik pa politisk beslutning i forhold til fremadrettet hdndtering af
tilskudsberegning for Borgerstyret Personlig Assistance (BPA) efter Servicelovens § 95 saledes, at § 95 fglger
samme bestemmelser som § 96, da der ikke er forskel i tilskudsberegningens kriterier jeevnfgr KL's vejledning.

INDSTILLING

Administrationen indstiller, at Omsorgsudvalget beslutter,

1. at tilskudsberegningen for § 95 BPA ordninger folger KL's vejning pad samme made som de nuvaerende § 96
BPA ordninger,

2. at Center for Sundhed og Aldre foretager revisitation af ordninger, som ikke fglger de godkendte politiske
principper og anbefaler den enkelte borger at varsle sendrede Ign- og anseettelsesvilkar for deres nuvaerende
hjeelpere,

3. at kriterierne for "seerlige tilfeelde” for § 95 stk. 3 er, som Administrationen beskriver, og

4. at beslutningen sendes til orientering i Handicapradet.

BESLUTNING

Omsorgsudvalget, 24.10.2017
Ad 1: Godkendt.
Ad 2: Godkendt.
Ad 3: Godkendt.
Ad 4: Godkendt.

Sagsfremstilling

Generelt om de to ordninger

Center for Sundhed og Aldre har i forbindelse med gennemgang af kommunens ordninger for BPA ordninger erfaret, at
der er forskel i tilskudsberegningen for henholdsvis BPA ordninger med udgangspunkt i Servicelovens §-95 og

Servicelovens §-96.

En BPA ordning gives til borgere med omfattende og ganske saerligt behov for hjeelp. Bestemmelsen omhandler mulighed
for at udbetale den visiterede hjezelp til praktisk bistand og personlig pleje (Servicelovens § 83 og Servicelovens § 84)
som et kontant tilskud. Der er dog forskel pa en § 96 ordning og en § 95 ordning. Disse skitseres nedenfor.

§ 96 BPA ordning
» Borger skal selv kognitivt kunne varetage arbejdslederrollen (personaleledelse, oplaering, vagtplanleegning m.v.).

» Borgeren kan vealge selv at varetage arbejdsgiverrollen (ansattelse og afskedigelse, tegning af forsikringer,
arbejdsmiljg og Ignudbetaling) eller uddelegere denne til en naertstdende, virksomhed eller forening. Hvis rollen ikke
uddelegeres til virksomhed eller forening, er kommunen forpligtet til at tilbyde Ignadministration for borgeren.

§ 95 BPA ordning
» Borger er ikke selv i stand til kognitivt kunne varetage arbejdslederrollen (personaleledelse, oplaering,

vagtplanlaegning m.v.). Denne rolle gives til naertstdende, der bliver tilskudsmodtager, og som samtidig kan agere
som hjeelper.

 Neerstdende kan vaelge selv at varetage arbejdsgiverrollen (anseettelse og afskedigelse, tegning af forsikringer,
arbejdsmiljg og Ignudbetaling) eller uddelegere denne til virksomhed eller forening. Hvis rollen ikke uddelegeres til
virksomhed eller forening, er kommunen forpligtet til at tilbyde Ignadministration.



Tilskudsberegning for § 95

Den 8. september 2015 behandlede Omsorgsudvalget en sag vedrgrende tilskudsberegning for BPA ordninger efter
Servicelovens § 96. P& dette tidspunkt havde kommunen ingen ordninger efter § 95 og dermed omhandlede
Omsorgsudvalgets beslutning ej heller § 95 ordningen.

Aktuelt er der bevilget en § 95 BPA ordning, og Center for Sundhed og Aldre forventer tre yderligere ultimo 17.

Der er saledes et behov for politisk beslutning af tilskudsberegning for BPA efter Servicelovens § 95, sdledes at § 95
fglger samme bestemmelser som § 96, jf KL's vejledning.

Tilskudsberegningen baseres pa en gennemsnitlig Ignudgift til ufagleert personale pd lgntrin 11 og lgntrin 12.
Medarbejderne har ikke ret til 6. ferieuge, og der skal ikke indregnes pauser, omsorgsdage m.v. Udgifter til

kursusvirksomhed, sygdom, diverse bidrag og forsikring faktureres saerskilt.

Opfelgning p& ordninger, hvor kommunen varetager lgnadministrationen

Hvis borgerne vaelger kommunen til at varetage Ignadministrationen p& deres ordning, har vi indsigt i de udbetalte
Ignninger. Vi er blevet opmaerksomme pa tilfelde, hvor der mellem borgeren og de ansatte er aftalt en hgjere Ign, end
tilskudsberegningen udma&les med. Dette medfgrer behov for teettere styring af ordningerne, da kommunen har pligt til at
sikre, at det udmalte tilskud ikke overskrides. Dette i fuldstaendig lighed med de BPA ordninger, som varetages af

foreninger eller virksomheder.

Derfor vil vi som kommune skulle vejlede borgere, hvor vi varetager Ignadministrationen, at det er tilrddeligt, at de
varsler sendrede lgn- og ansazettelsesvilkar for hjeelperne, sdledes at tilskuddet fremadrettet ikke overskrides. I
samarbejde med Center for Koncernservice og @konomi anbefales det borgerne at anvende et varsel 6 maneder. Center
for Sundhed og /&ldre vil efter udigb af dette varsel Igbende fglge op p3, at de ordninger, hvor kommunen har

Ignadministrationen, ikke overskrides (lige som ordningerne, hvor kommunen ikke varetager Ignadministrationen).

Fremadrettet vil det fremg8 af alle bevillinger, at kommunen som udgangspunkt ikke kan daekke eventuelle udgifter, der
overstiger basisbevillingerne. Administrationen vil Igbende monitorere udviklingen.

Servicelovens § 95.3
§ 95. Stk. 3. Kommunalbestyrelsen kan dog i seerlige tilfeelde beslutte, at hjaelpen efter stk. 2 fortsat skal gives som

naturalhjeelp eller udbetales til en naertst8ende person, som helt eller delvis passer den p8gaeldende.
Administrationen har opstillet retningslinjer for, hvad "“saerlige tilfaelde” i § 95 stk. 3 er.

Seerlige tilfaelde anbefales karakteriseret sdledes i Naestved Kommune:

1. Borger med betydelig og varig funktionsnedsaettelse, der har behov for personlig og praktisk hjeelp i mere end 20
timer ugentligt, og hvor mulighed for socialpadagogisk botilbud er afdaekket. Mulighed for hjeelp efter § 83 og § 84
skal veere afdaekket, og stgtte/hjeelp efter § 85 (socialpaedagogisk bistand) og § 97 (ledsagelse) skal veaere
afdaekket i det omfang, det kommer borger bedst til gode, og hjaelpen/hjeelpere ikke opdeles.

2. Qvrige tilfeelde, hvor det ud fra en myndigheds- og ledelsesmaessig vurdering giver bedst mening for alle parter

Sagen har veeret til hgring i Handicaprddet, hvor der ikke er modtaget noget hgringssvar. Efter Omsorgsudvalget
behandling af sagen, sendes beslutningen til efterfalgende orientering i Handicaprddet.

Politisk behandling
Omsorgsudvalget

Supplerende bemaerkninger



Sagen har tidligere veeret behandlet s8ledes;
Omsorgsudvalget d. 14. november 2011 sag 173
Omsorgsudvalget d. 8. september 2015 sag 95

GKONOMI

Center for Koncernservice og @konomi har ikke yderligere bemaerkninger



Sociale akuttilbud til mennesker med psykiske lidelser i egen bolig

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 viderefgrelse af projektet i en tilpasset form pa baggrund af erfaringerne.

Til Omsorgsudvalgets behandling er tilfgjet en indstilling til Omsorgsudvalget.

INDSTILLING

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

Administrationen indstiller, at Omsorgsudvalget tager orienteringen til efterretning.

BESLUTNING

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

Til efterretning, med bemaerkning om at udvalget gnsker en evaluering af akuttelefonen om 1 ar.

Omsorgsudvalget, 24.10.2017
Til efterretning. Udvalget tilslutter sig Sundheds- og Psykiatriudvalgets bemarkning.

Sagsfremstilling

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

Deloitte Consulting har gennemfgrt en samlet evaluering af projektet pd tveers af de 14 deltagende kommuner.

Denne sagsfremstilling giver et kort rids af projektets formal, kerneydelse og praesenterer hovedtraekkene af
evalueringen. Desuden praesenteres en model for viderefgrelse af projektet efter projektperioden.

Et socialt akuttilbud er et degnabent og dggnbemandet tilbud, hvor borgere med akut psykisk krise kan henvende sig
uden visitation og forudgdende aftale. Henvendelsen kan ske telefonisk eller ved personligt fremmgde. Tilbuddet er
forankret i Center for Socialpsykiatri p& Grimstrupvej.

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

uddannelse kan bibeholdes.

Kerneydelser:
« En akuttelefon, der er 8ben for telefoniske henvendelser dggnet rundt alle ugens dage.
« Mulighed for, at borgerne dggnet rundt kan mgde op i akuttilbuddene uden visitation eller forudgdende aftale og
modtage akut stgtte, omsorg eller ré’ndgivning.
» 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 gges.
+ Brugerne har faerre indlaeggelser og sengedage i tiden efter deres fgrste henvendelse til akuttilbuddene.
+ P3 kort sigt gges antallet af ambulante besgg i behandlingspsykiatrien, men tendensen er kortvarig, og efter seks
mé&neder ses fzerre besgg.

Karakteristika:

Der er en overveaegt af kvinder. Langt stgrstedelen (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 undersggte
periode. Stgrstedelen af brugerne er desuden i middelsveer eller alvorlig krise (henholdsvis 47 og 18 procent). Mere end
én ud af syv brugere har vaeret 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 stgrstedelen (64 procent) af arbejdstiden i akuttilbuddene bruges pa at modtage telefoniske
henvendelser fra borgere, mens en mindre andel (14 procent) bruges pd at modtage henvendelse ved personligt
fremmgde (bilag 2 fig. 1). Den overvejende del af henvendelserne er fra flergangsbrugere, hvilket svarer til 86,4 procent

af henvendelserne, mens fgrstegangsbrugerne udggr 13,6 procent af henvendelserne (bilag 2 fig. 2).

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

Der har veeret ganske fa, der har benyttet sig af overnatningsmuligheden i akuttilbuddet.

Akuttilbuddet efter projektperioden:

P& baggrund af analysen og erfaringerne fra projektperioden er der fundet en model for viderefgrelse 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 viderefgres som en akuttelefon
"Akuttelefonen/Trygheden" , der kan give borgerne den tryghed, de efterspgrger. 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 daekker et behov for malgruppen. Borgerne giver udtryk for, at muligheden for at:
« de kan henvende sig dggnet rundt anonymt og uden forudgdende visitation gger deres tryghed, og understgtter
dem i en velfungerende hverdag i eget hjem.
» mindsker deres selvvurderede kontakt til behandlingspsykiatrien.

Politisk behandling

Sundheds- og Psykiatriudvalget
Omsorgsudvalget

GKONOMI

Center for Koncernservice og @konomi har ikke yderligere bemaerkninger.
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