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RADET FOR SOCIALT UDSATTES INPUT TIL VAERDIGHEDSREFORMEN

Radet takker for reformudspillet. Radets input til reformudspillet er formuleret i to notater:
1. Input til puljekriterier til udmgntning af Gadens Huse og De Mobile Udsatte-enheder.
2. Input til gvrige nye initiativer i veerdighedsreformen.

De centrale dele i vaerdighedsreformen, Gadens Huse og De Mobile Udsatte-enheder (herefter GH
og MUE), kan udmegntes umiddelbart og uden behov for lovaendringer. Radet har derfor udarbejdet
notat et mhp. at bidrage med input i forbindelse med udmeantningen. Radets notat to indeholder
input til veerdighedsreformens gvrige nye initiativer, hvoraf en del kreever loveendring. Radet
bemeerker, at dets input vedr. GH og MUE forudseetter, at forsggsordningen om Borger i Danmark
udmgantes pa en hensigtsmaessige made.

Radets to notater indeholder ikke input til de af reformudspillets initiativer, der henviser til andre
aftaler eller reformer.

Radet anbefaler, at mennesker i social udsathed far en sammenhaengende, helhedsorienteret og
integreret indsats baseret pa evidensbaserede metoder og en recovery-orienteret tilgang. De nye
initiativer i reformudspillet kan bidrage til dette mal, men kan ikke i sig selv sikre den samlede
indsats, som mennesker i social udsathed har brug for.

Radet anbefaler derfor, at regeringen tager ansvar for at koordinere og skabe sammenhaeng
mellem initiativer i forskellige reformer og aftaler med betydning for mennesker i social udsathed.
Dette geelder bade initiativer pa indsatsniveau i veerdighedsreformen, beskaeftigelsesreformen,
hjemlgsereformen, sundhedsstrukturreformen og aftalen om en samlet 10-arsplan for psykiatrien,
samt gvrige initiativer i kontakthjeelpsreformen, strafreformen og aftalen om ungdom uden opioider
m.fl.
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NOTAT 1: INPUT TIL PULJEKRITERIER TIL UDM@NTNING AF GADENS HUSE
OG DE MOBILE UDSATTE-ENHEDER

Forankring og organisering

Radet anbefaler en organisering, hvor den kommune, hvori GH og MUE er organiseret, er
projektejer og indgar samarbejdsaftale om indsatser med regioner og civilsamfundsorganisationer.

Malgruppen samt eksisterende tilbud bgr kortlaegges

Det er formalstjenligt, at ans@gere kortleegger de tilbud til malgruppen, der findes i det geografiske
ansvarsomrade. Dette geelder bade kommunale, regionale og civile/private. Kortleegningen skal
sikre en teet koordination mellem GH/MUE og de eksisterende tilbud, herunder indsatsen under
KFUM’s Social Drive Out, der er et selvsteendigt initiativ i vaerdighedsreform.

Det er ligeledes formalstjenligt at der med puljebeskrivelsen fglger data fra VIVE, der viser, hvor
mange i malgruppen der er i de enkelte kommuner og regioner. Derudover vil det veere
formalstjenligt, hvis ansgger skal supplere data fra VIVE med en selvstaendig kortlaegning af, hvor
borgerne i malgruppen for initiativerne bor og/eller opholder sig inden for det geografiske
ansvarsomrade, hvilke demografiske karakteristika de har, i muligt omfang hvilke eksisterende
tilbud de benytter (kommunale, regionale, civile/private), og evt. hvem og hvor mange i malgruppen,
der ikke eller kun i begreenset omfang benytter eksisterende tilbud, sa indsatserne kan
dimensioneres efter behov, og der er den rette balance mellem de fysiske og ops@gende indsatser.

Puljebeskrivelserne bgr indeholde minimumskrav til fagligt indhold og kvalitet

For at sikre ensartet fagligt niveau pa tveers af de forskelige GH og MUE skal det fremga af
puljebeskrivelserne, hvilke indsatser der skal tilbydes borgerne i hhv. GH (bade indsatser i husene
og ops@gende indsatser) og MUE. Derudover skal det fremga, hvilke fagligheder der skal veere til
stede i GH og MUE, og i hvilket omfang de forskellige fagligheder skal veere til stede ift. forventede
antal borgere for at levere de pakraevede indsatser. Puljebeskrivelsen lade sig inspirere af de
anbefalinger til fagligheder og caseload, som er beskrevet i Socialstyrelsens ACT-manual
(Assertive Community Treatment). Derudover skal det fremga af puljebeskrivelsen, at fagper-
sonerne skal arbejde ud fra geeldende faglige retningslinjer, og at de enkelte GH og MUE selv kan
beslutte at tilbyde supplerende aktiviteter og indsatser.

Det skal fremga af puljebeskrivelsen, hvilke indsatser i GH og MUE, der kan finansieres af puljen,
og hvilke allerede eksisterende og finansierede indsatser til malgruppen, som kommuner, regioner
og civilsamfundsorganisationer forventes at levere. Derudover skal det fremga af puljebeskrivelsen,
hvilket ansvar de kommuner og regioner, hvor GH og MUE fungerer fra, har for indsatser til borgere
fra andre kommuner og regioner.
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Indsatserne skal veere recovery-orienterede

Det skal fremga af puljebeskrivelsen, at indsatserne i GH og MUE skal veere recovery-orienterede
og saledes styrke borgernes mulighed for at leve et sa selvstaendigt og meningsfuldt liv som muligt.
Pa den made vil indsatserne i GH og MUE ogsa afspejle den tilgang til borgere i social udsathed,
som generelt er geeldende pa socialomradet. | den forbindelse skal puljebeskrivelsen stille det som
et krav, at ansgger beskriver, hvordan der arbejdes med recovery-orienterede indsatser, og
hvordan malet for indsatserne afspejler en recovery-orienteret tilgang til borgere i social udsathed.

Det foreslas, at puljebeskrivelsen henviser til principperne for recovery-orienterede indsatser i
Socialstyrelsens vejledning om recovery-orienteret rehabilitering.

Der skal undgas parallelle indsatser pa myndighedsomradet

Det skal sikres, at indsatser i GH og MUE koordineres med eksisterende indsatser i kommune og
region og fungerer som en brobygning til disse. Ans@ger skal redeggare for, hvordan indsatsen i GH
og MUE koordineres med gvrige indsatser for malgruppen, sa der sikres sammenhaeng og helhed
i indsatsen for borgerne, fx udredning og behandling i psykiatri og @vrigt sundhedsveesen,
boliganvisning, @vrige opsggende indsatser mv.

For at sikre den enkelte borger en koordineret og helhedsorienteret indsats er det afggrende, at det
er klart for alle aktgrer, hvem der har koordinationsansvaret for borgerens samlede indsats.
Puljebeskrivelsen for GH skal derfor definere ansvarsfordelingen og samarbejdsstrukturerne
mellem de kommunale medarbejdere i GH, i den gvrige kommunale forvaltning og i regionen.
Puljebeskrivelsen for MUE skal definere, hvordan der sikres en teet koordination kommunerne
imellem, da de kommuner, der etablerer en MUE, kommer til at deekke mange kommuner. Bade
for puljebeskrivelserne til GH og MUE geelder det, at de skal definere, hvordan der samarbejdes
om borgere, som har handlekommune i en anden kommune, end der hvor det enkelte GH og den
enkelte MUE er organiseret.

Radet anbefaler, at der etableres én indgang til de enkelte kommuner for medarbejderne i GH og
MUE, s& medarbejderne let kan finde ud af, hvem de skal henvende sig til vedr. borgere fra en
anden kommune, evt. inspireret af den model, der anvendes pa veteranomradet.

Det er ngdvendigt at skabe strukturer for, hvordan der sikres adgang til opsggende indsatser fra
GH og MUE. Tilsvarende er det ngdvendigt at tage stilling til, hvordan borgere i malgruppen for
ops@gende indsatser fra GH og MUE Igbende identificeres i de enkelte kommuner. Dette er
vaesentligt, fordi malgruppen ikke er stationaer.

Radet anbefaler, at der i ansggningen godtggres, hvordan hjemkommunen for en MUE sikrer
ligeveerdigt samarbejde med alle de kommuner, enheden daekker, samt sikrer, at der ikke deekkes
uensartet i enhedens geografiske center og periferi. Derudover anbefaler radet, at der etableres
samarbejdsfora mellem de kommuner, som en MUE daekker.
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De mobile udsatte-enheder skal samlet set deekke hele landet

Det er vigtigt, at MUE tilsammen daekker samtlige af de kommuner, som ikke er deekket af GH. |
den forbindelse skal der tages stilling til, hvordan det sikres, at de kommuner, der sgger puljen,
samlet set daekker hele landet. Radet anbefaler, at det undersages, om MUE med fordel kan
tilknyttes de 17 sundhedsradsomrader, eller som minimum at MUE ikke etableres geografisk pa
tveers af forskellige regioner.

Der skal skabes klarhed om mellemkommunalt samarbejde

Det skal afklares, hvornar og hvordan ansvaret for indsatser iveerksat af GH eller MUE overdrages
til en borgers handlekommune. Derudover skal det afklares, hvem der har ansvaret for at falge op
pa en borger, som har modtaget en indsats ivaerksat af GH eller MUE, hvis borgeren fortsat har
brug for hjaelp, nar indsatsen ophearer.

Der skal tages hgjde for manglende adgang til data om borgere

Der skal tages hgjde for, at medarbejdere i GH og MUE ikke har adgang relevante it-systemer og
data om borgere pa tvaers af kommune og region. Uden adgang til relevante it-systemer og data er
der risiko for, at der iveerksaettes parallelle indsatser, som ikke er koordineret med den hjaelp
borgeren modtager eller burde modtage i det almindelige hjeelpesystem.

Der skal etableres fglgeforskning og deltagelsesarbejde

Radet anbefaler, at der udarbejdes felgeforskning, sa effekterne af GH og MUE kan monitoreres
og evalueres, herunder bl.a. hvor mange borgere der far indsatser, hvilke indsatser de far, hvilken
effekt der er af indsatserne ift. det eksisterende hjeelpesystem, og hvad indsatserne har kostet pr.
borger ift. de samlede samfundsgkonomiske effekter af indsatserne. Radet anbefaler, at der
udarbejdes en baseline for forskningen pba. opdaterede data fra VIVE'’s rapport “Socialt udsatte
borgeres brug af velfaerdssystemet” (2018), da dette vil sikre et godt udgangspunkt for at monitorere
og evaluere de ovennaevnte fokuspunkter.

Folgeforskningen skal bruges som evaluering af forste projektperiode og danne grundlag for
beslutning om den fremtidige udmentning af indsatserne.

Radet anbefaler, at forskningen suppleres af et deltagelsesarbejde, hvor de borgere, der er i
malgruppen for GH og MUE, bliver hart. Pa den made sikres det, at malgruppens erfaringer og
gnsker kan indga i evalueringen af fgrste projektperiode og sammen med felgeforskningen danne
grundlag for beslutning om den fremtidige udmegntning af indsatserne. Radet stiller sig til radighed,
hvis det besluttes at opstarte et deltagelsesarbejde og har erfaring med deltagelsesarbejde fra bl.a.
Det Nationale Partnerskab mod Hjemlgshed, hvor radet understgtter et deltagelsesspor.
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NOTAT 2: INPUT TIL QVRIGE NYE INITIATIVER | VAERDIGHEDSREFORMEN

Tema 1: En samlet hjalp taet pa - som borger i Danmark

Social Drive Out

KFUM’s Social Drive Out udfgrer en vigtig opsa@gende indsats til socialt udsatte. De frivillige fra
KFUM'’s Social Drive Out kommer ofte i kontakt med socialt udsatte mennesker, der bor isoleret pa
landet eller i lejligheder uden naevnevaerdig kontakt til kommune og sundhedsvaesen. Det er derfor
vigtigt, at KFUM og hhv. GH og MUE gensidigt forpligtes til at samarbejde om at koordinere deres
aktiviteter, sa borgerne sikres let adgang til de rette indsatser.

Derudover er det formalstjenligt, hvis initiativet udmentes pa baggrund af en kortleegning af
eksisterende tilbud til malgruppen, hvor borgerne i malgruppen for initiativet bor, og hvilke demo-
grafiske karakteristika malgruppen har, sa udbredelsen af mobile vaeresteder via KFUM’s Social
Drive Out er med til at sikre en spredning i indsatser til malgruppen. Radet har tidligere udarbejdet
input, der beskriver ngdvendigheden i at kortlaegge eksisterende tilbud til malgruppen for
vaerdighedsreformen.

Flere lokale feellesskabende aktiviteter

Radet anbefaler, at der i udmgntningen af initiativet er opmaerksomhed pa geografisk spredning,
sa der sikres lokale faellesskabende aktiviteter i bade byer og landomrader. Udmgntningen af initia-
tivet skal derfor ske pa baggrund af viden om det eksisterende udbud af faellesskabende aktiviteter,
sa de aktiviteter, der etableres med initiativet, er med til at skabe geografisk balance i udbuddet.

Borger i Danmark
Initiativet rummer potentiale til at lase nogle af de handlekommuneproblematikker, der er en
barriere for, at mennesker i social udsathed far den hjeelp, som de har brug for.

Det skal afklares hvilke akutte og midlertidige indsatser, som er omfattet af den nationale trearige
forsggsordning under initiativet Borger i Danmark, herunder hvilke konkrete paragraffer i service-
loven og evt. anden lovgivning, der kan iveerkseettes af sagsbehandlere i GH og MUE uafhzengigt
af en borgers handlekommune.

Derudover skal det afklares, om sagsbehandlere i GH og MUE har beslutningskompetence til at
ivaerkseette akutte og midlertidige indsatser til borgere, hvis handlekommune er den samme som
den kommune, hvori det pageeldende GH eller den pagaeldende MUE er beliggende. | den forbin-
delse skal ansvarsplacering for afslag pa en akut eller midlertidig ydelse ogsa veere defineret.

Sagsbehandlere i GH og MUE skal have ansvar for og hjemmel til, at der ifm. iveerkseettelsen af
akutte og midlertidige indsatser udarbejdes en plan for, hvad der skal ske, nar indsatserne ophgrer.
| den forbindelse skal det sikres, at ingen akutte og midlertidige indsatser ivaerksat af GH og MUE
ophgrer, inden andre aktgrer som fx borgerens hjemkommune eller en ny hjemkommune har taget
over.
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Radet gar opmaerksom pa, at initiativet kun omfatter akutte og midlertidige indsatser og derfor ikke
laser handlekommuneproblematikker for socialt udsatte mennesker, der gnsker at flytte kommune.
Radet har udarbejdet anbefalinger til at lase handlekommuneproblematikker.

Tema 2: Mere veerdigt liv med stofafhaengighed eller psykisk sygdom

Flere stofindtagelsesrum og laengere dbningstider

Radet anbefaler, at akutte og skadesreducerende indsatser som fx stofindtagelsesrum bruges til at
bygge bro til indsatser, der fokuserer pa at skabe varige forandringer. Det er derfor vigtigt, at
initiativet om flere stofindtagelsesrum og leengere abningstider indebaerer et krav om, at stof-
indtagelsesrum samarbejder med @vrige tilbud som fx rusmiddelbehandling, psykiatri, hjemlgse-
indsatser og lign. recovery-orienterede indsatser, der styrker borgernes mulighed for at leve et sa
selvstaendigt og meningsfuldt liv som muligt.

Ret til at beholde stoffer til eget forbrug

Radet anbefaler, at den endelige reformtekst fastholder reformudspillets malgruppebeskrivelse for
initiativet, s& malgruppen vedbliver med at vaere den samme som i den nuveerende lovgivning om
retten til at beholde stoffer til eget forbrug. Derudover anbefaler radet, at initiativet monitoreres taet
og lgbende afrapporteres til det politiske niveau, sa det sikres, at initiativet virker efter hensigten,
og at borgere i malgruppen for initiativet ikke far en bade for at besidde stoffer til eget forbrug eller
far konfiskeret stoffer til eget forbrug, uanset hvor i landet de opholder sig.

National dggnaben radgivning om abstinensbehandling
Radet anbefaler, at der afsaettes midler til at udbrede kendskabet til radgivningsmuligheden, sa det
sikres, at den benyttes af sundhedspersonale.

Radet ger opmeerksom pa, at der mangler lettigaengelige radgivningstilbud til borgere om
abstinens- og substitutionsbehandling samt om rettigheder ift. behandling. Radet anbefaler derfor,
at det undersgges, om initiativet kan udvides til ogsa at omfatte radgivning af borgere. Lignende
radgivningstilbud kendes fra Giftlinjen og Alkolinjen.

Udlevering af sterilt injektionsudstyr

Radet er optaget af, at socialt udsatte stofbrugere har adgang til sterilt injektionsudstyr i hele landet.
Dette kreever, at den lokale ansvarsfordeling mellem kommuner, apoteker, laeger, civilsamfunds-
organisationer mv. for udlevering af sterilt injektionsudstyr er tydelige i alle kommuner.

Radet anbefaler, at der stilles krav om, at udleveringen af injektionsudstyr tilrettelaegges med
udgangspunkt i Sundhedsstyrelsens inspirationskatalog “Udlevering af sterilt injektionsudstyr til
personer med [V-stofbrug", da kataloget er udarbejdet pa baggrund af bade national og
international best-practice.
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Mere veerdig behandling med laegeordineret heroin

Borgere, der er i behandling med leegeordineret heroin, har forskellige behandlingsbehov. Radet
anbefaler derfor, at behandlingen tilpasses borgerens behov, i stedet for at borgeren presses ind i
bestemte standardbehandlinger. Dette geelder fx borgere, der har behov for en handholdt og
ops@gende indsats for at kunne fglge behandlingen, og borgere, der har behov for at fa udleveret
medicin til flere dage ad gangen, sa de ikke er afhaengige af at mgde pa behandlingsstederne
dagligt.

Radet bemaerker, at der kun er afsat midler til initiativet i 2025, hvilket er en barriere for udarbej-
delsen af forbedrede strukturelle Igsninger. Radet anbefaler, at der pa baggrund af den eksterne
evaluering udarbejdes en handleplan for en varig forbedring af behandlingen med lzegeordineret
heroin.

Bedre hjeelp til psykisk sarbare socialt udsatte

Radet tilslutter sig forslaget om at oprette saerlige plejehjemspladser malrettet socialt udsatte aeldre.
Behovet for sddanne pladser er stigende i takt med, at mennesker i social udsathed lever laengere.
Det er afgerende, at regeringen tager hgjde for, at socialt udsatte aeldre ikke er en homogen
gruppe, og at der derfor bade vil veere behov for seerlige pladser pa eksisterende plejehjem, samt
plejepladser med specialiseret hjaelp, mens nogle zeldre vil profitere af helhedspleje i eget hjem.

Radet anbefaler, at der igangsaettes en kortlaegning af behov og nuveerende kapacitet for seerlige
plejehjemspladser til socialt udsatte eeldre. Derudover anbefaler radet, at erfaringerne med de
fors@gsprojekter, der er etableret under ansggningspuljen til bedre rammer for socialt udsatte seldre
i Aftale om udmentning af reserven til foranstaltninger pa social-, sundheds- og arbejdsmarkeds-
omradet 2025-2028, dokumenteres.

Radet anbefaler endvidere, at der udarbejdes nationale standarder for sociale plejehjem.

Tema 3: Faerre krav og bedre hjalp og radgivning

Styrket rédgivning til at komme af med geeld

Radet anbefaler, at initiativet udmentes pa baggrund af en kortlaegning af eksisterende tilbud om
geeldsradgivning til de mest udsatte, sa det sikres, at der reelt set er tilbud om geeldsradgivning til
malgruppen, samt at der er geografisk spredning i adgangen til geeldsradgivning. Derudover
anbefaler radet, at radgivningen ogsa har en udgaende funktion.

Lettere adgang til eftergivelse af geeld til det offentlige

Radet anbefaler, at mennesker i social udsathed skal have en reel adgang til gaeldseftergivelse,
selvom fx deres gkonomiske forhold er uafklarede og de ikke har stabile boligforhold. | den
forbindelse skal det sikres, at mennesker i social udsathed i tilstraekkelig grad har adgang til at ggre
brug af mulighederne i geeldsinddrivelsesloven § 13, stk. 6, jf. hvilken eftergivelse kan meddeles,
nar sociale forhold taler derfor.
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Der skal sikres sammenhaeng mellem initiativet og initiativet om eftergivelse af geeld ifm.
straffesagsomkostninger i udspillet til en strafreform. | den forbindelse skal det sikres, at mennesker
i social udsathed har adgang til vaerdighedsreformens initiativ om eftergivelse af geeld til det
offentlige, selvom de eventuelt har mere end en dom.

Derudover skal det tydeligggres, hvad der definerer “en seerlig situation” for socialt udsatte, hvilket
er den formulering, som reformudspillet benytter.

Jagede muligheder for at blive en del af arbejdsfaellesskabet pa egne praemisser

Der er behov for en let indgang i alle kommuner for borgere, der ensker ansaettelse pa
frikortsordningen, og for virksomheder og civilsamfundsorganisationer, der gnsker at ansaette pa
frikortsordningen. Der er for nuveerende for stor forskel pa borgernes reelle adgang til det sociale
frikort.

Mange mennesker i social udsathed har behov for stette, nar de skal finde et arbejde pa det sociale
frikort, og nar de ved anseettelse pa ordningen skal indga i et arbejdsfeellesskab. De manglende
muligheder for statte i den eksisterende frikortsordning kan veere en forhindring for, at flere socialt
udsatte kan blive del af et arbejdsfeellesskab pa egne praemisser. Derudover giver flere
virksomheder udtryk for, at administrationen af lgnudbetalinger star i vejen for deres brug af det
sociale frikort, samt at de mangler muligheder for radgivning, hvis de @nsker at ansaette pa
frikortsordningen.

Radet anbefaler, at udmentningen af initiativet felges, sa der kan geres yderligere initiativer, hvis
permanentggrelsen af loven ikke lgser de ovenngevnte udfordringer med borgernes reelle adgang
til det sociale frikort.
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