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Side 1:
Stoffrihed kan bane vejen for genoptaget arbejde eller uddannelse. Men dette problem stér stadig ulest ift den
flere steder overdrevne fremmedepligt i den medicinske behandling

Paragraf 2 stykke 9:

Selv om Brugerforeningen i sagens natur generelt stotter al hjelp til stofbrugere, mener vi, at fokus
grundlaeggede ber vare pa at forbedre stofbehandlingens kvalitet fremfor symbolpolitiske tiltag som - i dette
tilfeelde - gavekort til supermarkeder. Vi anerkender, at tidlgere resultater viser, at man kan fastholde borgere i
behandling vha. f.eks. gavekort. Brugerforeningen mener dog, at selve behandlingens sammensatning burde
veere nok i sig selv til det.

Side 2 sammefatning + cases:

Da kommunerne i forvejen stér for 40 % af overskridelserne af den nuvarende behandlingsgaranti, mener
Brugerforeningen ikke, at en forkortelse af behandlingsgarantien vil kunne lade sig gore uden vasentlige
forringelser i det system, som i forvejen fattes leger og sundhedsfagligt personale, i iser de mindre kommuner.
Man ma vel kunne habe pé en bedre succesrate fra en kommune end fra en abstinent stofafthengig.

Det er derudover sigende, at forskelle 1 udferslen af behandlingsgarantien - allerede pa ferste dag - skrider,
kommunerne imellem.

Helt generelt mener Brugerforeningen, at behandling i alle led ber foregd med brugerens enske og motivationer
som drivkraft, og at en forkortelse af behandlingsgarantien skyder forbi malet, i det det ikke - som
formuleringen er nu - indebarer en kvalitetsforbedring, og at det meget let kan medfore sterre gener for
brugerne end dem, brugere i forvejen kaemper med, fordi det ikke tydeligt fremgér med hvilke (ekstra)
ressourcer, kommunerne skal kunne lofte denne forkortede behandlingsgaranti.

Saledes stiller Brugerforeningen spergsmalstegn ved kommunernes evne til at lafte en behandlingsgaranti, der
er forkortet ift. den nuvaerende, nar kommunerne - som situtationen er nu - arligt overskrider
behandlingsgarantien cirka 380 gange érligt (jfr. Afsnit 7.1 og 7.2 1 ‘Undersegelse af mulighederne for at
forkorte behandlingsgarantien for personer med et stofmisbrug”).

Selv hvis det med en idé som gratis gavekort til supermarkeder skulle kunne lykkes at fastholde flere borgere i
behandling, end tilfeldet er nu, nytter det for lidt, hvis den tilbudte behandling fortsat vedbliver at mangle
kvalitet, fleksibilitet og borgerinddragelse.

Tvert om vil en forkortelse af behandlingsgarantien kunne laegge et unedigt ekstra pres pa de kommuner, der i
forvejen fattes fagligt personale til at lofte opgaven med en verdig behandling af mennesker med et
stofmisbrug.
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Keere Christine Staugaard Rasmussen.

Danmarks Statistik takker for muligheden for at f& lov til at kommentere pd udkast til lov om aendring af lov om social
service og ligningsloven (Styrket behandlingsgaranti for personer med et stofmisbrug m.v.).

Til lovforslaget har Danmarks Statistik den bemaerkning, om man ikke kan henvise til den ny databekendtggrelse, der har
virkning fra 1/7 2019, for sd vidt angdr referencerne pa side 4 i naestsidste og sidste afsnit samt pd side 5 i andet afsnit
jf. de gule markeringer nedenfor:

Side 4:

Efter § 24 i bekendtgorelse nr. 1590 af 14. december 2017 om dataindberetninger pa
socialomradet (herefter databekendtgorelsen) skal kommunalbestyrelsen indberette oplysninger
om borgere, som modtager behandling for stofmisbrug efter servicelovens § 10]I.
Oplysningerne, der samles i den statslige indberetningsplatform Stofmisbrugsdatabasen,
vedraorer f.eks. darsag til overskridelse af behandlingsgarantien, behandlingsformal, status ved
afsluttet behandling m.v.

Efter § 25 i databekendtgorelsen skal kommunalbestyrelsen sikre, at offentlige og private
behandlingstilbud indberetter oplysninger om borgere, som modtager behandling for
stofmisbrug efter ser-vicelovens § 101. Oplysningerne afdeekker borgerens forbrug af
rusmidler, sociale forhold, psykisk og fysisk helbred m.v. og har til formadl at matche borgeren
med den behandling, der er behov for. Oplysningerne kan endvidere bruges til at afdaekke, om
borgeren har sociale, psykiske eller fysiske belastninger, som der er behov for at udrede
neermere f.eks. i behandlingspsykiatrien.

Side 5:

De oplysninger, der i dag stilles krav om at indberette efter databekendtgorelsens § 25, stk. 2,
bygger pa sporgsmadal, der er udviklet til det internationale stofmisbrugsbelastningsindeks ASI
(European Addiction Severity Index) som redskab til at vurdere den pageeldende borgers sociale
belastningsgrad.

Pa forhdnd mange tak.
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Hgring vedr. udkast Lov om andring af lov om social service og ligningsloven (Styrket behandlingsgaranti
for personer med stofmisbrug m.v.)

Hermed fremsendes hgringssvar fra Foreningen af kommunale social-, sundheds- og arbejdsmarkedschefer
i Danmark (FSD) vedr. forslag til Lov om a&ndring af Lov om social service og ligningsloven.

Behandlingsgaranti (§ 101, stk. 2)
Det synes hensigtsmaessigt at praecisere bestemmelserne for behandlingsgarantien, sdledes at der ikke er
rum til fortolkning og forskelligartede procedurer i kommunerne.

Helhedsorienteret afdaekning (§ 101, stk. 3)

Det foreslas, at der indfgres skeerpede regler vedrgrende brug af screeningsvarkstgjer i den helhedsorien-
terede afdaekning af borgers problemer og behov, saledes at der i stgrst muligt omfang benyttes de samme
veerktgjer og Igsninger. Dette vil skabe et faelles afsaet for at ensrette tilbud landet over, savel private som
offentlige.

Anmodning om afdaekning af borgers problemer og behov — kommunikation mellem behandlingstilbud
og betalingskommune samt udgiftstakster (§ 101)

Som det fremgar af § 101, stk.3 kan kommunalbestyrelsen anmode et behandlingstilbud om at foretage
afdaekningen af en borgers problemer og behov.

Betalingskommune skal som myndighed traeffe afggrelse om, samt bevilge et behandlingstilbud, fgr en
handlekommune / behandlingstilbud kan ivaerksaette selve behandlingen.

Forslaget kan medfgre fglgende udfordring i de tilfaelde, hvor en borger benytter sig af fritvalgsordningen,
og henvender sig til en anden kommune end sin bopaelskommune med gnske om at komme i behandling:
- Betalingskommune har ikke adgang til oplysninger om borger, idet afdaekningen foretages af hand-
lekommune. Dette problematiserer afggrelsen om behov for behandling og i hvilken form, samt
udfordrer en korrekt indberetning til dansk misbrugsdatabase.

Der bgr derfor dels tages stilling til, hvordan oplysninger fra afdaeekningen formidles fra den udredende in-
stans til den, der traeffer afggrelsen om behandling. Og dels bgr der ske en praecisering af arbejdsgange.
Endelig bgr muligheden for nem og effektiv kommunikation, som understgtter den nye persondataforord-
ning, prioriteres.

fsd@socialchefforeningen.dk
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Udgiftstakst ifm. afdaekningsforlgb (§ 101, stk.3)

Der opleves tilfeelde, hvor kommuner afkraever hgje takstpriser i forbindelse med afdaekning af en udenbys
borger. Arsagen til de hgje priser kan vaere, at saerligt stgrre kommuner ofte har mulighed for at tilbyde af-
daekningsforlgb med mange specialer (psykiater, fysioterapeut m.v.), hvilket i sagens natur ofte vil medfgre
en hgjere pris. Der er dog ogsa tilfelde, hvor det vurderes, at takstniveauet klart overstiger de faktiske ud-
gifter, som handlekommunen kan forventes at have i forbindelse med et afdaekningsforlgb.

Hgje takster for afdaekningsforlgb kan utilsigtet komme til at fungere som en barriere mod, at bopalskom-
muner kan understgtte egne borgeres behandlingsforlgb i kommuner med hgje afdeekningstakster.

Det anbefales derfor, at afdeekningstaksterne dels modsvarer kommunens reelle omkostninger i forbin-
delse med en afdakning, og dels reguleres efter et gvre loft, som er ens geeldende for landets kommuner.

Gavekort (§ 101, stk. 9 og 10 - naevnt flere steder i lovforslaget)

Det synes ikke hensigtsmaessigt, at det er op til de enkelte kommunalbestyrelser at beslutte omfang af og
retningslinjer for brugen af gavekort i behandlingen, herunder hvilke malgrupper, der vil kunne komme i
betragtning til at modtage et gavekort.

Det anbefales, at preecisere bestemmelserne sa det sikres, at alle kommuner benytter tilbuddet pd samme
made. Dette vil sikre en ensartethed i behandlingstilbud pa landsdaekkende plan samt skabe bedre mulig-
hed for effektmaling.
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Hgringssvar vedrgrende udkast til lov om sendring af lov om social service og ligningsloven (Styrket
behandlingsgaranti for personer med et stofmisbrug m.v.)

Gadejuristen takker for muligheden for at afgive hgringssvar og medgiver fuldt ud, at det bestemt er
hensigtsmaessigt at praecisere servicelovens § 101. En bestemmelse, der siden sin ikrafttraeden i 2003 er
blevet fortolket meget forskelligt i ferst amterne, siden i kommunerne, ligesa i klageinstanserne.

Indledningsvis skal vi ggre opmaerksom p3, at det i bemaerkningerne til lovforslaget flere steder fremgar, at
social behandling af stofmisbrug er en “socialpadagogisk eller terapeutisk funderet indsats”. Dette
"terapeutisk” erstatter saledes det hidtidigt anvendte ”psykologisk”, tilmed uden videre forklaring. Dette
finder vi bekymrende, szerligt ift. den faglige sveekkelse dette indebaerer. At vaere "terapeut” er ikke en
beskyttet titel og med tanke p3, at det over arene ikke ngdvendigvis har veeret faglige kompetencer der har
kendetegnet den sociale behandlingsindsats og bestemmelsen siden 2003 saledes har rummet
"behandling” leveret af alt fra Scientology til andedraetsterapeuter samt eks’ere uden andre kompetencer,
end at man selv engang har veeret stofafhaengig, ma som minimum ”psykologisk” fastholdes. | det hele
taget bgr de faglige krav skaerpes. Vi taler her i mange tilfelde om ekstremt udsatte mennesker, der kan
have et hav af psykiske/psykiatriske udfordringer udover den sa komplekse tilstand rusmiddelafhaengighed
og den tilstreekkelige faglighed i behandlingsindsatsen bgr af alle anses som helt afggrende og pa den
baggrund tilstraebes.

Gadejuristen, der yder retshjeelp og anden stgtte til de mest udsatte stofbrugere pa gadeplan, oplever
generelt en meget stor forskel pa, hvad kommunerne definerer som vaerende social behandling. Alt for
mange modtager reelt ingenting i kategorien, udover evt. ad hoc, nar alt braender pa. Som bidrag til at sikre
et vist fagligt niveau, vil vi henstille til, at den sociale behandling fortsat defineres som en
”socialpaedagogisk eller en psykologisk funderet indsats”, gerne suppleret med diverse socialfaglig indsats,
og samtidig praeciserer ngdvendigheden af at begge indsatser er til stede og derfor kan leveres.
Gadejuristen er bekendt med kommuner, hvor det anfgres, at der ikke forefindes tilbud om
psykologsamtaler som del af behandlingsindsatsen og hvor den enkelte stofbruger ved behov for
psykologsamtaler henvises til egen laege med henblik pa at fa en henvisning til psykolog, hvilket oftest
indebaerer en egenbetaling man blot ikke er i stand til at afholde. Det er muligt, at ministeriet er bekendt
med samme, men det bgr ikke fgre til en sddan generel faglig forringelse og da slet ikke uden naermere
redeggrelse herfor.

Behandlingsplaner

| Gadejuristen ser vi en tiltreengt forbedring jf. forslaget ift. det skeerpede fokus pa udarbejdelse af
behandlingsplaner ved behandlingens start, samt Igbende vurdering og justering af behandlingsplanen
efter konkret behov til sikring af kontinuerlig sammenhang mellem problem, behov og den behandling
mv., der iveerksaettes og Ipbende ydes.

Gadejuristen har i den konkrete retshjeelp gennem arene set, at behandlingsplaner er fraveerende i alt for
mange sagsforlgb, ligesom vi har set, at hvis der overhovedet foreligger en behandlingsplan, kan den vzere
mangelfuld, uopdateret og alt for ofte slet ikke brugbar som redskab ift. behandlingsindsatsen. Ofte er
behandlingsplanen end ikke udarbejdet eller justeret efter de behov, som den enkelte stofbruger har
efterspurgt hjzelp til.

14 dages fristen

Fristen pa 14 dage for iveerksaettelse af den konkrete behandlingsindsats, bgr ogsa omfatte den der
allerede er indskrevet i ambulant behandling og som fglge af eendret oplevet behandlingsbehov sgger
eksempelvis dag- eller dgégnbehandling. Alternativet er det absurde, at man skal lade sig helt udskrive for
at aktivere 14 dages fristen, mens vi igen og igen ser, at ansggning om fx dggnbehandling som allerede
indskrevet i ambulant behandling, ogsa selv om der hverken foreligger behandlingsplan eller reelt ydes
(naevneveerdig) ambulant social behandling, kan tage bade maneder og ar, fgr der treeffes afggrelse.



Frit valg — behandlingstilbud af tilsvarende karakter som det der er visiteret til

Gadejuristen stgtter ligeledes fortsaettelsen af nugaeldende stk. 4 og stofbrugerens mulighed for at veelge at
blive behandlet i et andet offentligt eller privat behandlingstilbud af tilsvarende karakter, som det der er
visiteret til. Gadejuristen oplever imidlertid et klart behov for en praecisering af, hvad “tilsvarende karakter”
betyder.

Eksempelvis er Gadejuristen bekendt med en sag, hvor der blev givet afslag pa benyttelse af det frie valg af
andet behandlingstilbud med den begrundelse, at dette andet tilbud indeholdt muligheden for
psykologsamtaler. Der var her tale om ambulante behandlingstilbud, begge godkendt til behandling efter
servicelovens § 101, som det fremgar af Tiloudsportalen. Ankestyrelsen hjemviste sagen til fornyet
behandling, men under klagesagens (lange) sagsbehandlingstid, var stofbrugeren blevet udskrevet fra det
kommunale behandlingssted, da pagaeldende ikke var mgdt op til behandling der, et behandlingssted som
pagzldende i gvrigt kendte indgdende fra tidligere behandling, som vedkommende ikke profiterede af.

Et andet eksempel handler om dggnbehandling, hvor der blev givet afslag pa at benytte det frie valg, da
kommunen vurderede, at det behandlingssted stofbrugeren pegede pa ikke var af tilsvarende karakter, da
det behandlingstilbud kommunen pegede pa kgrte gruppebehandling pa en made, som ingen andre
behandlingstilbud i Danmark ggr. Afggrelsen blev paklaget og borgeren fik medhold, men sa sent, at
vedkommende havde oplevet sig ngdsaget til at tage imod det dggnbehandlingstilbud kommunen havde
peget pa, da hans forhold indebar, at han ikke kunne afvente klagesagens behandling.

Eksemplerne pa kommunernes regulaere modarbejdelse af stofbrugernes anvendelse af det frie valg er
mange og dette har vaeret problematisk handteret hos visiterende myndighed fra 2003. Det kunne nok
veere hensigtsmaessigt at fa dette faenomen afdakket nsermere. Man far i hvert fald fra tid til anden indtryk
af en egentlig de-facto umyndigggrelse.

Denne bestemmelses “frie valg” bgr nu i videst mulige udstraekning bringes pa omgangshgjde med det frie
valg i sundhedslovens § 142.

Gavekort

Gadejuristen stgtter forslagets hjemmel til at anvende gavekort som et element i den sociale behandling.
Det virker og det vidste vi allerede fra diverse forskning ogsa fér metodeprogrammet (2012) blev indledt.
Nu ved vi s3, at det ogsa virker i Danmark.

Henset til den foreliggende evidens mener vi til gengeeld ikke, at det bgr veere overladt til kommunerne
hver iszer selv at afggre, om man overhovedet vil benytte sig af muligheden for at anvende gavekort i
behandlingen, hvem hhv. hvilke grupper det skal galde for mv. Dette vil i gvrigt heller ikke understgtte den
stgrre ensartethed udkastet til lovforslaget ellers angiver at have til formal.

Fastholdes denne del uanset, ma man specifikt redeggre for i bemaerkningerne, hvilken betydning det har
ift. reekkevidden af det sakaldt ”frie valg”. Kan den visiterede til fx ambulant social behandling i en
kommune, der ikke har tilvalgt brug af gavekort via det frie valg veelge et behandlingstilbud af i gvrigt
tilsvarende karakter i en anden kommune eller hos en privat aktgr, men hvor gavekortet er et supplerende
element?

ASI

Lovforslagets tilgang til ASI vaerdsaetter vi. Det har vaeret et helt uhyrligt omfattende instrument, der har
vaeret yderst lemfeeldigt anvendt og som i rigeligt mange tilfeelde har veeret gennemfgrt ogsa ift.
behandlingssggende svaert abstinente mennesker og er her blevet oplevet af behandlingssggende som
deciderede overgreb.

Med venlig hilsen
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Hgringssvar vedr. styrket behandlingsgaranti for
personer med et stofmisbrug mv.

Indledningsvis takker vi for at blive inddraget i hgringen og kunne bidrage med relevante kommentarer til
det fremsatte lovforslag. Selvom KABS er Glostrup kommunes misbrugscenter optraeder KABS for de gvrige
kommuner (mere end 40) som leverandgr af misbrugsbehandling, hvorfor KABS i szerlig grad genkender
behovet for at tydeligggre og praecisere bestemmelserne for behandling af stofmisbrug jf §101 i lovom
social service i praksis.

KABS har som fglge at hgringsberettigelsen nedsat en arbejdsgruppe af ledere og behandlere til at
gennemga og diskutere perspektiverne i lovforslaget. Hgringssvaret bestar fgrst af en sammenfatning af
pointer og herefter et bilag med motiveret kommentering pointerne i hgringssvaret.

KABS’ sammenfattende kommentarer og anbefalinger til lovforslaget

e Dererbehov for, jf. stk. 13, at Bgrne- og socialministeren konkretiserer indholdet i afdaekningen af
personens problemer og behov, herunder preecisere behovet for tveerfaglighed i afdaekningen,
saledes at afdaekningen ogsd omfatter sundhedsfaglige forhold. Ofte afdakkes under
behandlingsforlgbet nye problemer og behov og konkretiseringen bgr afgraense den afdakning,
som er tilstraekkelig for udarbejdelse af en behandlingsplan.

o Det bgr praeciseres at afdaekningen af borgerens problemer og behandlingsbehov skal tage
udgangspunkt i en tvaerfaglig afdaekning og vurdering.

o §13 bgr omfatte en hjemmel til Bgrne- og socialministeren om at fastszette neermere regler for
udformningen af behandlingsplan, jf. stk. 8. Med tidsfristen pa 14 dage er der behov for at fa
praciseret forventninger til f.eks. koordination med gvrige myndigheder.

e Det bgr overvejes om ikke borgere med stofmisbrug bgr ligestilles med borgere med
alkoholmisbrug som kan henvende sig og komme i ambulant behandling (endda anonymt) indenfor
14 dage pa godkendte behandlingssteder uden forudgaende kommunal visitation.

e Borgeren bgr have en ret til at selv at finde alternativt behandlingstilbud safremt 14-dages
behandlingsgarantien ikke opfyldes.

e Derer behov for at anvendelse af gavekort praeciseres. Vi er generelt positive, men frygter at std i
en situation, hvor borgerne i behandling bliver utilfredse med forskelsbehandling, som udgves at
personalet. Vi synes derfor at der bgr vaere en afgraensning pa stoftype, alder og
anvendelsestidspunkt:

o Gavekort bgr anvendes i en opstartsperiode, indtil behandlingsresultaterne i sig selv
motiverer til fastholdelse

o For opiatmisbrugere, som modtager substitutionsbehandling og som ofte er i mangearige
behandlingsforlgb, forekommer det ikke ngdvendigt med yderligere incitamenter for at
fastholde i behandling. Dog vil initial godtggrelse af befordringsudgifter formentlig kunne
tiltreekke flere brugere.

o Detvil neppe veere motiverende safremt ldre brugere med fast indtzegt tilbydes
gavekort, maske tveertimod.

o Pa et behandlingssted som KABS, som rummer brugere fra mange kommuner, bgr der vaere
ensartede regler for anvendelse af gavekort. Dette kan understgttes af en praecisering af
reglerne og af en hjemmel til fastsaette egne regler.
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Bilag 1 — Motivation af pointer og anbefalinger
Afggrelse om behandling og afdaekning af borgeren problemer og behov

Malgruppen for Servicelovens § 101 er som anfgrt i &ndringsforslaget, kendetegnet ved at have behov for
en helhedsorienteret og koordineret indsats. Derved star misbrugsbehandlingen sjeldent alene, men ofte i
kombination med flere parallelle indsatser.

Af lovforslaget praeciseres sammenhangen mellem den helhedsorienterede afdaekning og Servicelovens §
141 angaende “Handleplaner pa voksenomradet” til borgere med betydelig nedsat fysisk eller psykisk
funktionsevne samt personer med alvorlige sociale problemer.

Desuden preaciseres det, at den konkrete behandlingsplan iht. misbrugsbehandlingen bgr koordineres med
borgerens eventuelle handleplan, som har til formal at samle de forskellige indsatser borgeren modtager
evt. fra andre instanser.

Intention om at skabe helhed i misbrugsbehandlingen i sammenhaeng med de gvrige indsatser, er yderst
relevant. Dog gnskes en praecisering af den konkrete udmgntning af det koordinerende samarbejde mellem
de involverede aktgrer i praksis. Dette skgnnes szerligt relevant i de tilfalde, hvor misbrugsbehandlingen
varetages af andet offentligt eller privat behandlingstilbud, og hvor behandlingen umiddelbart ikke finder
sted i naerheden af den visiterende myndighed. Ved at udforme et felles grundlag med en tydelig angivelse
af, hvorledes denne koordinering tilsikres, kan aendringsforslagets stk. 8 understgttes pa relevant vis,
saledes at der fra behandlingens start kan udarbejdes en behandlingsplan, der sikre sammenhang mellem
borgerens problemer og behov, og den behandling der ivaerksaettes.

Generelt finder KABS en nuanceforskel mellem De Nationale Retningslinjer for social misbrugsbehandling
(DNR) og lovforslaget idet DNR laegger veegt pa en fyldestggrende afdaekning medens lovforslaget knytter
afdaekning af borgerens problemer og behov til behandlingsgarantien pa 14 dage. Det bgr derfor
przciseres hvilken faglig dybde afdaekningen skal afspejle i forbindelse med overholdelse af
behandlingsgarantien. | KABS har vi allokeret tvaerfaglige ressourcer til afdaekning af borgerens problemer
og behov for savel social- som laegelig stofmisbrugsbehandling indenfor de fgrste 14 dage. Til trods herfor
viser der sig ofte flere problemer og behov efter visitation til behandling og behandlingsopstart i henhold til
borgerens behandlingsplan. | lovforslaget b@r det praeciseres at afdaekningen skal vaere tvaerfaglig for at
sikre muligheden for hurtigt at identificere borgerens problemer og behandlingsbehov.

Behandlingsgaranti for social behandling af stofmisbrug og borgerens frie valg

KABS er enig i Bgrne- og socialministeriets vurdering om at borgerens ret til social behandling af
stofmisbrug senest 14 dage efter anmodning om behandling er afggrende for at sikre en effektiv
behandlingsindsats. Undersggelsen af mulighederne for at forkorte behandlingsgarantien for personer med
et stofmisbrug viser at der er forskel pa kommunernes tolkning af den eksisterende behandlingsgaranti. |
den anledning har KABS diskuteret hvorfor borgerens ret til social stofmisbrugsbehandling ikke ligestilles
med borgerens ret til alkoholmisbrugsbehandling. Her kan borgere henvende sig og opstarte direkte i
ambulant alkoholbehandling pa godkendte behandlingssteder uden forudgaende kommunal visitation.
Dermed sikres borgeren bade nem og hurtigt adgang til behandling og samtidig styrkes borgerens frie valg.
| en sadan ordning forpligter det behandlingsstedet til at tage en aktiv rolle i forhold til identifikation og
koordination af andre behov for hjalp og st@tte. Dagbehandling og dggnbehandling i alkoholbehandling
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kreever kommunal visitation, hvilket giver kommunerne mulighed for at kvalitetssikre dyrere
behandlingsforlgb.

| det nuvaerende lovforslag har KABS endvidere diskuteret hvorvidt borgerens retsstilling bgr styrkes med
retten til at veelge frit mellem ambulante behandlingstilbud safremt der ikke er iveerksat behandling efter
14 dage fra borgerens anmodning.

Udarbejdelse af behandlingsplan

Jeevnf@r eendringsforslaget medfgrer ordningen, at der umiddelbart efter indskrivning pa et
behandlingstilbud og ved behandlingens start, udarbejdes en behandlingsplan i samarbejde med borgeren
med henblik pa at modsvare dennes behandlingsbehov. Det understreges ligeledes, at safremt der er
udarbejdet en handleplan, jf. servicelovens § 141, vil behandlingsplanen fortsat med fordel kunne
koordineres med denne.

Med lovaendringen skeerpes kravet om hurtigt at sikre en relevant behandlingsplan, hvilket stiller hgje krav
til den indledende afdaekning af behandlingsbehovet, inddragelse af andre aktgrer samt koordinering af og
hensyntagen til parallelle indsatser. Idet malgruppen for misbrugsbehandlingen blandt andet omfatter
borgere med multiple problemforhold, bgr det overvejes, om det er realistisk at kunne fastszette en
relevant behandlingsplan indledningsvist i behandlingsforlgbet. Det bgr praciseres i hvilken dybde
afdaekningen og udarbejdelsen af behandlingsmal skal forega samt at behandlingsplanen bgr vaere baseret
pa en tveerfaglig kompetence saledes at borgerens behov mgdes med rette faglige behandlingsmuligheder.

Det bgr ligeledes overvejes at kravet om kommunal opfglgning efter 1 og 6 maneder efter afsluttet
behandling, jf Bekendtggrelse 430 af 3. april 2014, med udgangspunkt i behandlingsplanen skal udvides til
at daekke alle borgeren uanset om udskrivningsarsagen var planlagt eller uplanlagt. Hvilket vil styrke
formalet om at forebygge tilbagefald eller tilbyde borgen hjaelp tidligt i forlgbet, hvis der sker et tilbagefald.
Kommunen skal kunne anmode behandlingsstedet om at foretage denne opfglgning.

Anvendelse af gavekort i forbindelse med behandling af personer med et stofmisbrug

KABS har med interesse fulgt Metodeprogrammet og szerligt de behandlingsprogrammer der anvendte
gavekorts som veaerktgj til at fastholde og motivere borgeren i behandling. Contingency Management
metoden er endvidere udbredt i blandt andet USA som led i forskellige behandlingsindsatser.

KABS har diskuteret fordele og ulemper ved anvendelsen af gavekort. Hvor Metodeprogrammet rettede sig
mod unge og yngre voksne med et behandlingskraevende brug af cannabis og/eller stimulantia, lsegger
lovforslaget op til at belgnningsmetoden kan implementeres for alle malgrupper i behandling uanset alder
og stofproblematik. Det finder vi problematisk idet nogle malgrupper kendetegnes ved arelange
behandlingsforlgb, medens andre kendetegnes ved at have behov for anden form for belgnning end
gavekort. En tredje malgruppe er de borgere som er i fast arbejde og som derfor ikke vil se positivt pa
gavekortbelgnningsstrategien. Derfor bgr ordningen med anvendelse af gavekort praeciseres ift
malgrupper. Alternativt bgr det overvejes om gavekort kun skal understgtte initial fastholdelse i
behandlingen og om dette over tid kan virker som motivationsunderstgttende? Belgnningsordningen bgr
endvidere kunne udvides saledes at andre belgnningsmidler end gavekort kan anvendes. Eksempelvis kan
belpnning ifm af befordringsgodtggrelse veere mere vaerdifuld for borgere der skal benytte offentlig
transport til og fra behandlingsstedet. Madordninger til at tage med hjem kunne veaere et andet eksempel.

Et andet problem som KABS har diskuteret er ordningens forslag om at kommunalbestyrelsen skal beslutte
om gavekort skal anvendes som led i behandlingen. Dette forventes at kunne bidrage til en forskelligartet
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misbrugsbehandling i kommunerne og ordningen kan skabe grundlag for konflikter pa behandlingssteder
hvor borgere fra forskellige kommuner med hver sine belgnningsgrundlag eller mangel pa samme
behandles. Det bgr i stedet overvejes om behandlingsstederne selv kan beslutte om de vil anvende
gavekort som led i behandlingen og endvidere bgr stgrrelsen (varighed og pris) af belgnningsordningen i sa
fald bestemmes pa et nationalt niveau.

Sidst men ikke mindst bgr belgnningsstrategien bredes lidt ud sdledes at belgnningen ogsa kan ske som led
i andre resultater end stabilt fremmgde. Eksempelvis kunne belgnningsordningen vedrgre borgerens
opnaelse af behandlingsmal, reduktion af misbrug, aktive deltagelse i parallelle indsatser med videre.

KABS — Ledelse og administration ~ www.kabs.dk  Bakken 3 2600 Glostrup  kabs@glostrup.dk 4511 7500



http://www.kabs.dk/
mailto:kabs@glostrup.dk

Berne - Socialministeriet
Holmens Kana 22
1060 Kebenhavn K

KL heringssvar @ndring af lov om socialservice - styrket be-
handlingsgaranti stofmisbrug

KL har modtaget udkast til lovforslag om en styrket behandlingsgaranti
for personer med et stofmisbrug.

KL er tilfreds med, at behandlingsgarantien pa 14 dage ikke er blevet
eendret. KL er ogsa tilfreds med, at der iveerkseettes forskellige initiativer,
som styrker kvaliteten i behandlingen af borgere med et stofmisbrug.

Registreringen af, om behandlingsgarantien overholdes viser, at kommu-
nerne i et yderst begreenset tilfeelde ikke overholder behandlingsgaran-
tien. Det er derfor glaedeligt, at fremfor, at nedsaette behandlingsgaran-
tien opstilles nogle klare og mere praecise kriterier for hvornar behand-
lingsgarantien pa 14 dage anses for overholdt. Dette vil vaere medvir-
kende til, at reducere de tvivisspgrgsmal, der har veeret.

KL og kommunerne efterstraeber konstant, at bruge evidensbaseret meto-
der i deres behandlingstilbud. Brugen af gavekort og lignende incitamen-
ter har vist sig virksom i behandlingen. Der er derfor tilfredsstillende, at
brugen af disse virkemidler kan udbredes til alle behandlingstilbud og at
de gore skattefrie.

KL og kommunerne er meget optaget af kompetencelgft af medarbejder-
gruppen pa rusmiddelomradet, og i det forbindelse er det tilfredsstillende,
at regeringen ogsa har fokus pa dette tema. KL vil gerne indga i dialog
med Bgrne- Socialministeriet og socialstyrelsen om udvikling og gennem-
farsel af forskellige kompetencelgfts initiativer.

M dvgnli hilsen

Niels ’Arendt Nielsen

Dato: 18. januar 2019

Sags ID: SAG-2013-01134
Dok. ID: 2702013

E-mail: RAF@k..dk
Direkte: 3370 3486

Weidekampsgade 10
Postboks 3370
2300 Kgbenhavn §

www.kl.dk
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O Landsorganisationen
for sociale tilbud

B@rne — og socialministeriet
Holmens kanal 22
1060 Kgbenhavn K
Den 14. januar 2019

Heringssvar vedrgrende lovforslag om andring af lov om social service og ligningsloven (Styrket
behandlingsgaranti for personer med et stofbrug m.v.)

LOS - Landsorganisation for sociale tilbud takker for muligheden for at afgive hgringssvar om forslag til lov
om andring af lov om social service og ligningsloven.

LOS stgtter de overordnede principper og retningslinjer, der ligger til grund for lovforslaget, der er grundigt
gennemarbejdet med inddragelse af projekter og interessenter pa omradet. | LOS er vi optaget af, at
private dagtilbud og dggntilbud kan levere den rette misbrugsbehandling for borgere med et stofmisbrug
samt anden hjalp og stptte borgeren matte have behov for. | hgringssvaret anfgrer LOS nogle konkrete
bemaeerkninger til lovforslaget.

Helhedsorienteret afdakning af borgernes behov for social behandling af stofmisbrug

Med den foresldede § 101, stk. 2, i serviceloven tydeligggres det, at kommunalbestyrelsen skal traeffe
afggrelse om tilbud om social behandling af stofmisbrug pa baggrund af en helhedsorienteret afdeekning af
borgernes problemer og behov, sdledes at det sikres, at borgerne modtager den rette behandling, som
bedst modsvarer deres problemer og behov. Med den foreslaede § 101 stk. 3, i serviceloven kan
kommunalbestyrelsen anmode et behandlingstilbud om at foretage denne afdeekning jf. det foresladede §
101 stk. 2. LOS ser positivt p3a, at afdeekningen af borgernes behov vil kunne foretages pa et
behandlingstilbud, som har kendskab til malgruppen og ekspertisen i forhold til behandling af stofmisbrug.
LOS antager pa baggrund af bemaerkningerne, at servicelovens § 101 stk. 2, skal finde anvendelse pa bade
offentlige og ikke-offentlige behandlingstilbud. LOS foreslar derfor, at loven udformes pa en made, saledes
at det praeciseres at afdaekningen af borgernes behov efter servicelovens § 101 stk. 2, kan foretages pa et
offentligt eller ikke-offentligt behandlingstilbud.

Udarbejdelse af behandlingsplan

Med den foresldaede § 101, stk. 8, i serviceloven far kommunalbestyrelsens pligt til at sgrge for, at
behandlingstilbuddet ved behandlingens start udarbejder en behandlingsplan i samarbejde med borgeren,
der med fordel kan koordineres med den udarbejdede handleplan jf. servicelovens § 141. LOS ser positivt
pa, at kommunalbestyrelsen har pligt til udarbejdelsen af en behandlingsplan for borgeren for at
understgtte borgerens motivation og ejerskab til behandlingen samt en systematisk, malrettet og
sammenhangende tilrettelaeggelse af behandlingsforlgbet og sammenhang mellem de forskellige
indsatser, som borgeren modtager.

Med venlig hilsen

LOS

Malene Larsen Blekinge Boulevard 2
Juridisk konsulent 2630 Taastrup
Danmark

T: +457023 3400
E: los@los.dk

www.los.dk
Cvr.Nr.:1590 69 87



Laegeforeningen

Haringssvar

Hgring over udkast til lov om andring af lov om social service og lig-
ningsloven (Styrket behandlingsgaranti for personer med et stofmis-
brug m.v.)

Bgrne- og Socialministeriet har udsendt udkast til lov om a&ndring af lov om
social service og ligningsloven (Styrket behandlingsgaranti for personer med
et stofmisbrug m.v.) i hgring.

Leegeforeningen har ingen indholdsmaessige bemaerkninger, men har be-
maerkninger af lovteknisk karakter.

Lovforslagets udkast til § 101, stk. 1-8 lyder:

"8 101. Kommunalbestyrelsen skal tilbyde behandling af personer med et
stofmisbrug.

Stk. 2. Kommunalbestyrelsen traeffer afggrelse om behandling efter stk. 1
pa baggrund af en helhedsorienteret afdaekning af personens problemer og
behov.

Stk. 3. Kommunalbestyrelsen kan anmode et behandlingstilbud om at fore-
tage den i stk. 2 naevnte afdaekning af personens problemer og behov.

Stk. 4. Tilbud efter stk. 1 skal iveerkseettes senest 14 dage efter henvendel-
sen til kommunen.

Stk. 5. En person, der er visiteret til behandling, kan valge at blive behand-
let i et andet offentligt eller privat behandlingstilbud af tilsvarende karakter
som det, der er visiteret til efter stk. 1 og 2.

Stk. 6. Fristen efter stk. 4 kan fraviges, hvis personen valger at blive be-
handlet i et andet offentligt eller privat behandlingstilbud end det, kommu-
nalbestyrelsen har visiteret til efter stk. 1 og 2.

Stk. 7. Retten til at veelge efter stk. 5 kan begraenses, hvis hensynet til per-
sonen taler for det.

Stk. 8. Kommunalbestyrelsen skal sgrge for, at behandlingstilbuddet ved be-
handlingens start udarbejder en behandlingsplan, der har til formal at sikre
sammenhang mellem de problemer og behov, der er afdaekket ved den i
stk. 2 naevnte afdaekning, og den behandling der ivaerksaettes.”

Sundhedslovens § 142 fastlaegger tilsvarende rammerne for at modtage
stofmisbrugsbehandling, herunder fx tidsfristen herfor. Bestemmelsen lyder:
"§ 142. Kommunalbestyrelsen tilbyder personer, som gnsker at komme i
stofmisbrugsbehandling efter denne lov eller efter lov om social service, en
vederlagsfri laegesamtale.

Stk. 2. En samtale i henhold til stk. 1 skal finde sted senest inden ivaerkseet-
telse af stofmisbrugsbehandling efter denne lov eller efter lov om social ser-
vice.

)

Formanden

14. januar 2019
Sagsnr: /1671646

Domus Medica
Kristianiagade 12
2100 Kgbenhavn @

TIf.: 35448500

TIf.: 35448222 (direkte)
E-post: dadl@dadl.dk
E-post: mee@DADL.DK

www.laeger.dk



Stk. 3. Kommunalbestyrelsen tilbyder personer, som har et stofmisbrug, ve-
derlagsfri laegelig behandling med afhaengighedsskabende laegemidler.

Stk. 4. Kommunalbestyrelsen kan tilvejebringe tilbud om laegelig behandling
i henhold til stk. 3 ved at etablere behandlingstilbud p& egne institutioner el-
ler ved indg3else af aftaler herom med andre kommunalbestyrelser, regions-
rad eller private institutioner.

Stk. 5. Regionsradet stiller efter aftale med de enkelte kommunalbestyrelser
i regionen behandlingstilbud m.v., jf. stk. 3, til r&dighed for kommunerne og
yder faglig bistand og radgivning.

Stk. 6. Behandling i henhold til stk. 3 skal ivaerksaettes, senest 14 dage efter
at en person, som gnsker at komme i stofmisbrugsbehandling, har henvendt
sig til kommunen med gnske om at komme i laegelig behandling med af-
hangighedsskabende laegemidler.

Stk. 7. En person, som er visiteret til behandling i henhold til stk. 3, kan
vaelge at blive behandlet pa en anden offentlig eller privat institution end
den, hvortil bopaelskommunen har visiteret, medmindre der er tale om lze-
gelig behandling med diacetylmorfin (heroin). En institution kan afvise at
modtage en person, som har valgt institutionen. En offentlig institution kan
dog kun afvise at modtage en person, som har valgt institutionen, hvis det
er begrundet i kapacitetsmaessige hensyn.

Stk. 8. Fristen i henhold til stk. 6 kan fraviges, hvis personen valger at blive
behandlet pa en anden offentlig eller privat institution end den, hvortil bo-
paelskommunen har visiteret.”

Det er Leegeforeningens opfattelse, at det er uhensigtsmaessigt, at de
samme forhold, bl.a. ansvarlig myndighed, tidsfrist, fravigelse af tidsfristen,
offentligt/privat behandlingstilbud m.v. reguleres flere steder - i sundhedslo-
ven og i lov om social service, da det kan give anledning til misforstel-
ser/uklar retsstilling. Laegeforeningen kan derfor foresld, at den foresldede
affattelse af § 101, stk. 1-8 tilpasses hertil, sdledes at der henvises til sund-
hedslovens regler, hvor sammenfald indholdsmaessigt. Modsat, at bestem-
melser, som indeholder forskelle, fx om udarbejdelse af en behandlingsplan,
som inddrager sociale forhold, set i forhold til sundhedslovens lsegesamtale,
som fastleegger den lzegelige behandlingsplan, herunder medicinsk. Tilsva-
rende kan det ogsd vaere relevant at tydeligggre fx fravalget af det frie valg
af behandlingssted.

Med baggrund i ovenstdende gnsker Leegeforeningen saledes, at der ikke
sker "dobbeltregulering”, men at lov om social service henviser til sundheds-
loven, og at sendringen af lov om social service tydeligggres for sa vidt an-
gar den sociale indsats og behandlingsplan, som sammen med den lzegefag-
lige indsats er helt ngdvendig og relevant.

Med venlig hilsen

Andreas Rudkjgbing
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SELVEJE DANMARK
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Borne- og Socialministeriet
Holmens Kanal 22
1060 Kebenhauvn K

Att: Christine Staugaard Rasmussen, csra@sm.dk,

9. januar 2019

Horingssvar vedreorende udkast til lov om a&ndring af lov om social service og
ligningsloven (styrket behandlingsgaranti for personer med stofmisbrug m.v.)
Overordnede bemzrkninger

Selveje Danmark har den 17. december modtaget et udkast til lov om a&ndring af lov om social service
og ligningsloven (styrket behandlingsgaranti for personer med stofmisbrug m.v.) i hering fra Barne- og
Socialministeriet. Selveje Danmark har med interesse laest udkastet og stiller sig overordnet positivt til
udkastets tydeliggorelse af bestemmelserne for social behandling af stofmisbrug efter § 101 i lov om

social service.

Selveje Danmark ser det som positivt, at lovforslaget retter op pa nogle af de problemstillinger, som
den tveerministerielle rapport Undersogelse af mulighederne for at forkorte behandlingsgarantien for
personer med et stofmisbrug fra oktober 2018 viser. Nemlig at der i forhold til den sociale behandling
af stofmisbrug er forskel pd kommunernes tolkning af de eksisterende regler for behandlingsgarantien,
herunder serligt i forhold til forlgbet fra en borger anmoder om behandling, og til behandlingen skal

veaere ivaerksat senest 14 dage efter.

Selveje Danmark efterlyser dog, at lovforslaget i hgjere grad tydeliggor borgernes ret til frit valg
mellem et offentligt eller privat behandlingstilbud. Selveje Danmark savner ogsa, at kommunernes
forpligtelse til at at oplyse borgerne om det frie valg fremgér direkte af loven. Den tvaerministerielle
rapport fra oktober 2018 dokumenterer, at brugerrepraesentanterne ofte oplever, at kommunerne og
de kommunale behandlingssteder ikke informerer brugerne om retten til frit valg, hvorfor brugerne
ofte ikke kender til og anvender deres ret. Det har store negative konsekvenser for de private
behandlingstilbud, herunder selvejende tilbud, som far faerre borgere i behandling, end de ville have
kunnet opn3, hvis borgerne kendte til det frie valg. Manglende omsztning har negativ betydning for
det enkelte tilbuds gkonomi og kan medfare lukning eller afspecialisering grundet dérlig gkonomi.
Kommunernes manglende information om frit valg skaber en uacceptabel konkurrenceforvridning
mellem de offentlige og private behandlingstilbud, da sidstnaevnte i hgj grad er athengig af, at
brugerne via kommunens information far kendskab til og kan benytte sig af det frie valg. Endelig har
det store negative konsekvenser for brugerne, der i henhold til den tvaerministerielle rapport tilleegger
det frie valg stor betydning, og som grundet deres manglende kendskab til det frie valg risikerer at ga

glip af den behandling, der bedst matcher deres gnsker og behov.

Selveje Danmark har nedenstaende specifikke kommentarer til udkastet.
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Specifikke bemarkninger

Vedr. §101 stk. 2 Afgorelse om behandling sker pd baggrund af en helhedsorienteret afdaekning af
personens problemer og behov

Selveje Danmark finder det positivt, det med den nye § 101, stk. 2 tydeliggeres, at kommunens
beslutning om social behandling af stofmisbrug skal ske pa baggrund af en helhedsorienteret

afdekning af borgerens problemer og behov.

Selveje Danmark er ogsa positivt stemt over, at ordningen medfarer, at der skal foregd en afdekning af
borgerens behov, en visitering af borgeren til et effektivt behandlingstilbud og pabegyndelse af
behandling inden for behandlingsgarantiens fristen pa 14 dage. Selveje Danmark mener, det er
saerdeles positivt, at bestemmelserne vedrgrende tidsfrist tydeliggores, sa borgerens retssikkerhed

styrkes, og borgeren hurtigst muligt kommer i behandling, mens vedkommende stadig er motiveret.

Vedr. § 101 stk. 3 Anmodning om et behandlingstilbuds afdaekning af personens problemer og behov
Selveje Danmark finder det positivt, at kommunalbestyrelsen med den foreslaede § 101, stk. 3 kan
anmode et behandlingstilbud om at foretage afdaekningen af borgerens problemer og behov, da et
behandlingstilbud med kendskab til malgruppen og ekspertisen i forhold til behandling af stofmisbrug,

med storre preecision vil kunne afdekke den pagaeldende borgers behov.

Selveje Danmark ser det ogsa som positivt, at der med lovforslaget indfores metodefrihed, sa der ikke
laengere stilles krav om, at der skal benyttes et bestemt redskab til at afdakke borgerens problemer og
behov.

Vedr. stk. 4-7 og 12 Behandlingsgaranti for social behandling af stofmisbrug og borgerens frie valg
Selveje Danmark har med tilfredshed noteret sig, at borgerens ret i forhold til behandlingsgaranti

for social behandling af stofmisbrug viderefares.

Vedr. § 101 stk. 5 Behandling i offentligt eller privat regi

Selveje Danmark mener, det bar fremgar af loven, at kommunalbestyrelsen er forpligtet pa at oplyse
borgere, der har behov for stofmisbrugsbehandling, om, at de har ret til frit at vaeelge mellem
behandling i et privat eller offentligt behandlingstilbud af tilsvarende karakter som det, borgerne er

visiteret til efter stk. 1 og 2.

Vedr. § 101, stk. 8 Krav om udarbejdelse af behandlingsplan fra behandlingens start
Selveje Danmark finder det positivt, at kommunalbestyrelsen, med det foresladede nye § 101, stk. 8, far

pligt til at serge for, at behandlingstilbuddet ved behandlingens start udarbejder en behandlingsplan,
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der har til formal at sikre ssmmenhang mellem de problemer og behov, der er afdaekket, jf. det

foresliede § 101, stk. 2, og den behandling der ivaerksattes.

Vedr. § 101, stk. 9 -11 Anvendelse af gavekort under behandlingsforlob

Selveje Danmark er positiv over for, at kommunalbestyrelsen med det foreslaede nye § 101, stk. 9 kan
anvende gavekort i social behandling af stofmisbrug og under behandlingsforlebet med henblik

pé at fastholde borgeren i behandling. Selveje Danmark finder det ogsé positivt og hensigtsmaessigt, at
vaerdien af gavekort ikke fradrages i forsergelsesydelser eller andre indkomstafhengige offentlige

ydelser.

Endelig er Selveje Danmark positiv over for, at den foresldede ordning i den nye § 101, stk. 9 om
anvendelse af gavekort i social behandling af stofmisbrug ogsa kan anvendes som led i behandlingen af
born og unge under 18 ar med et stofmisbrug, der far behandling efter stk. 12 eller er i et tilbud efter §

52, stk. 3.

Afsluttende bemarkninger

Selveje Danmark har ikke yderligere kommentarer.

Med venlig hilsen

Kére Skarsholm

Politisk konsulent, Selveje Danmark
Mail: ksk@selveje.dk

Mobil: 41 87 08 04
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Den 18-01-2019
Sagsnr.: 00.01.00-A50-4-14

Sagsnummer 2017-5228 - Horing over udkast til lov om a&ndring af lov om
social service og ligningsloven (Styrket behandlingsgaranti for personer med
et stofmisbrug m.v.)

Barne- og Socialministeriet sendte den 17. december 2018 udkast til lov om aendring
af lov om social service og ligningsloven i hgring hos blandt andet Socialtilsyn Nord,
Hjarring Kommune. Socialtilsyn Nord takker for denne lejlighed til at afgive
hgringssvar.

Socialtilsyn Nords kommentarer til &ndringsforslaget falger nedenfor:

Helhedsorienteret afdakning af persons problemer og behov

Det fremgar af udkastet til lov om aendringer § 1, stk. 2, at der efter servicelovens §
101 stk. 2 og 3 skal foretages en helhedsorienteret afdaekning af personens
problemer og behov. Denne afdaekning kan kommunen anmode
behandlingstilbuddet om at foretage.

Det er Socialtilsyn Nords vurdering at det er uklart om alle behandlingstilbud, skal
kunne levere en helhedsorienteret afdeekning af personers problemer og behov, eller
om det kreever noget seerligt.

Det er Socialtilsyn Nords vurdering, at det er uklart om der er tale om en selvstaendig
ydelse som skal fremga af tilbudsportalen, og som socialtilsynet skal fgre tilsyn med.

Det fremgar af bemaerkningerne til lovforslaget, at formalet med afdaekningen ogsa
er at afdeekke sociale og adfeerdsmaessige problemer herunder eventuelle psykoser,
sveere personlighedsforstyrrelser eller andre psykiske lidelser. Det er Socialtilsyn
Nords vurdering, at det pa nuveerende tidspunkt ikke er alle behandlingstilbud, der
kan rumme borgere med disse gvrige diagnoser eller lidelser.

Gavekort

Det fremgar af § 1, stk. 2, at der i servicelovens § 101 stk. 9 og 10 er mulighed for at
give personer med et stofmisbrug gavekort, som motivation for at fastholde
behandlingen.
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Det angives, at der kun fastsaettes yderligere regler i en bekendtgarelse om brugen
af gavekort, hvis det findes ngdvendigt, eksempelvis i forhold til antal af gavekort
eller belgbets stgrrelse.

Det er Socialtilsyn Nords vurdering, at det er en fordel, hvis man ggr brug af
muligheden for at udstede en bekendtgerelse. Dette for at sikre mod for uens
praksis i forhold til antal gavekort og belgb pa gavekort. Derudover er det socialtilsyn
Nords vurdering, at man i en bekendtggrelse ville kunne imadega den
forskelsbehandling, som ville kunne opleves pa opholdssteder og dggninstitutioner
for anbragte unge, hvor kun dem der er i stofmisbrugsbehandling, har mulighed for
at modtage gavekort.

-00o0-

Ved spgrgsmal til ovenstaende kan der rettes henvendelse til jurist Lene Skougaard
Magle pa tif. 72 33 69 38 eller e-mail lene.skougaard.magle@hjoerring.dk.

Med venlig hilsen

Sigrid Fleckner
Tilsynschef
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