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Radets anbefalinger
Pa baggrund af rapport om udsatte ldre borgere i hjemleshed

Pa baggrund af en rapport fra VIVE giver Radet for Socialt Udsatte her sine umiddelbare bud
pd, hvordan hjemlgshed bekampes blandt sldre hjemlgse, og hvilke indsatser det kraever at
skabe en veerdig alderdom for borgere med komplekse sociale problemer. Mange af
lasningerne er ikke specifikt rettede mod zldre, men er en afggrende del af en indsats for at
stoppe hjemlgshed pa tveers af aldersgrupper.

Radets anbefalinger opsummeret

Flere billige boliger og bedre brug af boligsocial anvisning
Mulighed for at fa en egnet bolig er grundlaeggende for at lykkes med at fa
hjemlgse ud af hjemlgshed.

Udbredelse af specialiserede bostotteindsatser

Komplekse problemer gar, at der for mange aldre udsatte i hjemlagshed er
behov for en koordineret tvaerfaglig indsats pa tveers af forvaltninger, hvis
det skal lykkes at hjelpe dem i egen bolig.

@g betalingsevnen blandt aeldre i hjemloshed

En stor del aldre i hjemlgshed er pa kontanthjaelp. De lave ydelser
vanskeligger muligheden for at finde en boliglgsning fordi betalingsevnen
er for lille.

Specialiserede botilbud

For socialt udsatte med plejebehov kan specialiserede botilbud fx i form af
alternative plejehjem vaere den bedste made at sikre, at deres behov ift.
bade pleje og socialstatte bliver madt.

Specialiserede hjemmeplejeteams og fleksible indsatser
Det kraever faglighed at hjalpe borgere med sveere sociale problemer.
Derfor ber der oprettes specialiserede teams
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Baggrund for Radets anbefalinger

Om undersggelsen fra VIVE

VIVE har pa opdrag af Radet udarbejdet en rapport om socialt udsatte aldre borgere i
hjemlgshed. Rapporten bidrager med ny viden om vilkarene for en gruppe, der de seneste
ar er vokset betydeligt. Borgere i hjemlgshed bliver for manges vedkommende tidligere
alderssvaekkede end den gvrige befolkning. Der er stor variation i gruppen, men ofte ger
flere sociale problemer det svaert at fa den n@dvendige hjzelp, fordi det kraever koordination
pad tveers af beskaeftigelse-, social- og sundhedssystemer samt boligsektor. Det giver
tilsammen mange snubletrade pa vejen til fast bolig og nedvendig statte - uanset om det er
i egen bolig eller i et botilbud.

Malgruppens omfang

Antallet af seldre over 50 ar i hjemlashed er steget kraftigt de seneste ar og er naest efter de
unge, gruppen med den stgrste stigning. Rapporten beskriver to grupper af zldre i
hjemlgshed. Den ene gruppe bestar af borgere, der har levet med hgj grad af udsathed og
tilbagevendende hjemlgshed det meste af livet. Denne gruppe har ofte mange
helbredsmaessige problemer som fglge af et langt liv med rusmidler, hjemlgshed etc.

Den anden gruppe er i en senere alder kommet ud i en social deroute fx efter en
egtefeelles dad eller skilsmisse eller ved tab af deres arbejde. Den gruppe er typisk mindre
helbredsmaessigt ramt af et langt liv i udsathed, men for en stor andels vedkommende
keempes der ogsa her med sveer udsathed. En af kommunerne i undersegelsen vurderer at
de to grupper udggr ca. lige store andele af &ldre hjemlgse.
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Figur 1.1 Udviklingen i hjemleshed, 2009-2019, i aldersgrupperne af 50-59-arige og
personer pa 60 ar og derover. Antal personer.
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Anm.: | figuren er opgjort antallet af personer i aldersgruppeme af 50-59-rige og pa 60 ar og derover, som er registreret i
hjemlgshed i de nationale kortlaegninger af hjemlashed 2009-2019.

Kilde: Kortlaegning af hjemlashed 2019 (Benjaminsen, 2019, 5. 31)

Potentielle skonomiske konsekvenser

Rapporten viser, at gkonomi fylder meget, nar borgernes behov skal mgdes. Serligt i
kommuner der ikke selv har egnede tilbud, oplever de kommunale medarbejdere, at det
kan vaere sveert at fa bevilliget pladser pa specialiserede botilbud.

Specialiserede bostgtteindsatser og specialiserede botilbud er dyre og derfor en
mangelvare. Undersggelsen viser, at mangel pa egnede botilbud betyder lzengere ophold
pa herberger - hvilket ogsa er meget omkostningsfuldt (men modsat bostgtte og botilbud
er der her refusion til kommunerne). Det samme er ekstra hospitalsbesgg pga. manglende
sundhedsindsats (men det er regionerne). | det nuvaerende system mangler de ansvarlige
aktgrer incitamenter til at lgse udfordringerne. Det kan tale for en reform, der endrer
incitamenterne, sa det bliver lettere at bekeempe hjemlgshed.

Juridiske barrierer

Undersegelsen viser, at der flere steder er stramme rammer for, hvilken hjeelp der ma ydes
under forskellige indsatser, seerligt 885. De stramme rammer betyder, at der kan blive
behov for omvisitation, ndr det viser sig, at borgeren ogsd har brug for anden hjalp.
Udredning og visitation kan vere vanskelig at gennemfgre, saerligt hvis borgeren har flere
forskellige problemer, og dermed virke som en barriere for hjaelp. Derudover kan det i flere
kommuner ogsa opleves som en barriere, hvis der er skarp opdeling mellem fx social og
sundheds- og @ldreomradet i kommunen.
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Uddybning af Radets anbefalinger

@ Flere billige boliger og bedre brug af boligsocial anvisning

Mangel pa billige boliger er en vaesentlig barriere for at hjelpe ogsa aldre
hjemlgse ud af hjemlashed. Kommunerne disponerer over for fa billige boliger.
Nogle steder vil malrettet brug af anvisningsretten kunne lgse problemerne,
andre steder er der brug for nye billige boliger. Der er brug for boliger af
forskellig karakter. De fleste vil helst bo i egen lejlighed, men andre har brug for
alternative lgsninger for at kunne fgle sig hjemme. Det kan fx veere
bofeellesskaber eller skaeve boliger.

@ Udbredelse af specialiserede bostatteindsatser

Der er evidens for, at de specialiserede bostgtteindsatser under Housing First,
CTl, ICM og ACT virker og sikrer den ngdvendige koordination mellem de
relevante indsatser for rusmiddelbehandling, psykiatri, beskeeftigelse etc.
Desveerre bliver indsatserne ikke anvendt i seerligt mange kommuner (kun 8 pct.
af mennesker i hjemlgshed har faet indsats efter Housing First), og i de
kommuner, hvor indsatserne anvendes, svarer kapaciteten ikke altid til behovet.

Der er behov for, at brugen af de specialiserede bostgtteindsatser udbredes. For
udsatte aldre i hjemlgshed kan det vaere relevant ogsa at inddrage hjemmeplejen
i de tvaergaende teams.

Sterstedelen af borgere over 50 ar i hjemlgshed har kontanthjelp som primaer
kilde til forsergelse. Det lave radighedsbelgb kan gere det vanskeligt at finde
passende boliglasninger, da der mange steder er stor mangel pa billige boliger.
Derudover er egenbetalingen pa botilbud ofte for hgj til, at den kan daekkes pa
kontanthjaelp.

@ @g betalingsevnen blandt zeldre i hjemlashed
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Ansatte i beskaeftigelsesforvaltningen oplever, at der kan mangle stgtte fra
socialforvaltningen til at hjaelpe borgerne gennem visitationsprocessen til
fortidspension, hvilket ger at borgere, der abenlyst kvalificerer sig til
fortidspension, alligevel ikke far det. Der er behov for, at adgangen til
fortidspension lettes for eldre i hjemlgshed. Derudover kan der med fordel
hentes inspiration i frikommuneforsgg, der blandt andet giver mulighed for at
bruge udslusningsordningen til flere.

Specialiserede botilbud

Nar zeldre i hjemlgshed far behov for botilbud er det vigtigt, at kommunerne har
gode tilbud. | undersggelsen indgdr bade kommuner, der har specialiserede
botilbud malrettet socialt udsatte aldre borgere, og kommuner der ikke har. Et
resultat er, at de kommuner, der ikke selv har et tilbud har sterre problemer med
at imgdekomme behovene for xldre i hjemlgshed. Det kan bade vere, fordi det
kan veere sveert at finde et egnet tilbud med plads, og fordi det kan vaere sveert at
fa finansiering til det, fordi det oftest er dyre pladser. Derfor er der behov for
stgrre kapacitet af pladser pa relevante specialiserede botilbud.

Specialiserede hjemmeplejeteams og fleksible indsatser

Nar borgere i udsatte positioner har brug for hjemmehjalp, kraever det noget
andet end almindelig hjemmehjeelp. Undersggelsen viser, at der er gode
erfaringer med specialiserede teams i hjemmeplejen, der star for pleje af
plejekraevende borgere i udsatte positioner. Derfor ber der arbejdes for
udbredelse af specialiserede plejeteams.




