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1. ORIENTERINGSSSAG: SEKSUELLE KRANKELSER |
PSYKIATRIEN

BAGGRUND FOR SAGENS FREML AGGEL SE

Psykiatriudvalget behandlede pa mede den 31. oktober 2017 en sag om seksuelle kramkelser i
psykiatrien. Psykiatriudvalget kunne ikke tage sagen til efterretning, men enskede en ny sag, hvor
vejledningen er tredelt i overgreb pa patienter, overgreb pa personale og evrige ulovligheder.

INDSTILLING
Administrationen indstiller til psykiatriudval get:

1 at orientering om vejledning blandt andet ved seksuelle kraankel ser tages til efterretning.

POLITISK BEHANDLING

Taget til efterretning med den bemaakning, at psykiatriudvalget gnsker, at det af vejledningen fremgar, at
der generelt sker politianmeldelse, nar en medarbejder mistamnkes for eller har erkendt i tjenesten at have
overtradt straffelovens bestemmelser om:

1 forbrydelser i offentlig tjeneste eller hverv (straffelovens kapitel 16),
1 forbrydelser mod kenssaedeligheden (straffel ovens kapitel 24),

1 forbrydelser mod liv og legeme (straffelovens kapitel 25),

1 formueforbrydel se (straffelovens kapitel 28).

Hvis der er tale om sager, der skal politianmeldes, skal dette ske, uanset om medarbejderen selv opsiger
sin stilling 1 forbindelse med sagen.

Erik R. Gregersen (A) og Charlotte Fischer (B) deltog ikke i sagens behandling.

SAGSFREMSTILLING
Center for HR har pa baggrund af psykiatriudvalgets gnske opdelt vejledningen i overgreb pa patienter,
overgreb pa personae og gvrige ulovligheder. De tre forhold er beskrevet nedenfor.

I ndledende bemaar kniner
Generelt angar sagen ulovligheder. Der er ikke tale om, hvad der fagligt betegnes som utilsigtede
haendel ser.

Det skal understreges, at i forhold til administrationens viden er det ganske saddent, at der er
lovovertraadelser af en karakter, hvor ansatte eller patienter kraenker andre patienter eller bringer
patientsikkerheden i fare.

Det er generelt vigtigt at forebygge, at der sker overgreb, fejlbehandlinger eller andre typer af
professionelle svigt pa regionens arbejdspladser. Derfor er radgivning og vejledning om korrekt faglig og
ledel sesmaessig adfaard i patientbehandling og -indsats selvfalgelig vigtig. Det er formentlig mindst lige sa
afgarende, at der generelt er et hgjt fagligt niveau og professionelle medarbejdere og ledere, der har et
klart fagligt og etisk kompas for arbejdspladsen.

Nér det gad der medarbejdernes forhold og kraakelser som rapporteres i forbindelse med arbejdsmiljget,
sa er sagen en anden. Saaligt i psykiatrien er der mange kramnkelser af ansatte. If@lge data fra den netop
gennemfarte TrivselOP 2017, sa har medarbejdere pa en raskke af centrene i psykiatrien rapporteret
falgende: Nassten 15% oplyser, at de har vagret udsat for ugnsket seksuel opmaarksomhed, 35-40% har
vaget udsat for trusler om vold, og 15-20% har vaaret udsat for vold under en eller anden form. | stort
set ale disse forhold er kraankeren en patient eller pargrende. Mange af disse forhold kan godt indbefatte
noget ulovligt, der ogsa kan eller bar anmeldes til politiet, men hvor der méaske ikke er praksis for en
formel opfalgning, maske fordi det heller ikke har nogen reel konsekvens at anmelde forholdet.

Om forhold, der ulovligt kraenker patienter og bringer patientsikkerheden i fare
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Der er i Region Hovedstaden ikke udarbejdet retningdlinjer for, hvordan ledel se og medarbejdere skal
handterer sager om politianmeldelse af medarbejdere, der er under mistanke for strafbare forhold.
Arsagen er umiddelbart, at sddanne vejledninger let bliver at for generelle og ikke kan |gse behovet for
konkrete faglige og |edel sesmaessige skan i de enkelte sager.

| sager, hvor der er en mistanke eller viden om, at en medarbejder har foretaget noget formodet ulovligt i
kontakten med patienter og/eller parerende, skal ledelsen vurdere den konkrete situation. Hvis der er en
begrundet mistanke om svigt og ulovligheder, er der altsa en ledelsesmaessig pligt til opfalgning.

Pa den anden side kan en leder eller en kollega ikke bare anmelde en medarbejder pa formodninger, der
skal vaae nogle faste holdepunkter eller kritikpunkter, fer der kan gennemfares en anmeldelse til politiet
og/eller til Styrelsen for Patientsikkerhed.

Hvis der er begdet, eller der er mistanke om, at der er begaet et strafbart overgreb mod en patient
herunder forhold, som har bibragt patienten kramkelser og dermed bragt patientens sikkerhed i fare, sa
skal sagen anmeldes il Styrelsen for Patientsikkerhed. Center for HR anbefaler, at sagen ogsa anmeldes
til politiet.

Om forebyggelse af vold, mobning og chikane (kraenkelser) overfor ansatte

Regionen har efter en tidligere overenskomstaftale og behandling i det gverste MED-udvalg udarbejdet en
regiona retningslinje for regionens samlede indsats for at identificere, forebygge og handtere problemer
knyttet til forekomsten af vold, mobning og chikanei tilknytning til udferelsen af arbejdet.

Det er nemlig sidan, at naesten alle sager i regionen om ugnsket seksuel opmagrksomhed, trusler og vold
og/eller fysisk vold er forarsaget af patienter eller pargrende. Der er sjaddent tale om kollegiale
handlinger.

Retningdlinjen har vaaret udsendt flere gange til hospitaler og virksomheder, og materialet indgdr i
undervisning i MED-uddannelsen og arbejdsmiljeuddannel sen. Retningslinjen er ogsa tilgaengelig pa
intranetsider med arbejdsmiljgoplysninger.

Om anbefalinger og rad ved mistanke eller kendskab til andre ulovlige forhold pa
arbejdspladsen

Séfremt en leder eller medarbejder far mistanke om, at en anden ansat har begaet andre ulovlige forhold
end personrettede forhold, fx gkonomisk kriminalitet, skal vedkommende rette henvendelse til ledelsen,
som ska handtere sagen.

Generelle bemaarkninger
Det gadder generelt for sager om ovenstaende forhold, at ledelsen ma foretage en nadvendig og konkret
vurdering af om, der skal ske anmeldelse til politiet.

Ligeledes ma ledelsen i samrad med hospitalets eller virksomhedens personaleafdeling — eller efter
kontakt til Center for HR — supplerende overveje, om der skal ske ansadtel sesmaessige reaktioner i form
af fx tjenestefritagel se, af skedigelse eller bortvisning.

Beslutningen om handteringen af sddanne sager er altsa et ledelsesmasssigt ansvar, hvortil der kan fas
nadvendig radgivning. Ligeledes kan ledelsen kontakte Styrelsen for Patientsikkerhed i forhold til sager,
der involverer patienter.

Der er jf. bilag udarbejdet en revideret vejledning, som sendes til hospitalsledelser og lasgges pa
hjemmesiden.

Nér det gedder regionens ansatte er vejledningen udarbejdet pa baggrund af en national aftale, som
regionen er forpligtet til at udarbejde. | forhold om overgreb ved patienter og andre ulovlige forhold er
der tale om r&d og anbefalinger til ledere og medarbejdere, som tager udgangspunkt i eksisterende
lovbestemmel ser og ledernes ansvar for at pase, at der ydes et fagligt konkret og forsvarligt arbejde.
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Hvis der er politisk gnske om at udarbejde yderligere vejledninger, bar det ske i forbindelse med
udarbejdelsen af den kommende kvalitetspolitik og medarbejderpolitik, der ventes igangsat i den
kommende regionsradsperiode.

Oplaeg
Center HR vil pd mgdet orientere om problemstillingen.

KONSEKVENSER
En tiltraedelse af indstillingen har ingen konsekvenser.

RISIKOVURDERING
En tiltreadel se af indstillingen har ingen risici.

BEVILLINGSTEKNISKE KONSEKVENSER
En tiltreadelse af indstillingen har ikke i sig selv bevillingstekniske konsekvenser.

KOMMUNIKATION
Der er ikke planlagt en saarskilt kommunikationsindsats.

TIDSPLAN OG VIDERE PROCES

DIREK T@RPATEGNING
Martin Magelund Rasmussen / Sven Skovmand Eriksen

JOURNALNUMMER
17033666

BILAGSFORTEGNEL SE
@1. Vejledning om réd og anbefaling i sager om overtraadelse og kramkelse
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2. ORIENTERINGSSAG: OPF@L GNING PA TEMADAGEN "KUNSTEN
AT SEPONERE"

BAGGRUND FOR SAGENS FREML AGGEL SE

| budgettet for 2017 fremgar det, at Region Hovedstaden i 2017 skal sadte fokus pa opher og aftrapning
af ungdvendig medicin, blandt andet ved afholdelse af en temadag, hvor emnet sadtes til debat.
Temadagen, som havde titlen "Kunsten at seponere — lagefaglige dilemmaer ved seponering af
lasgemidler”, blev afholdt fredag den 29. september 2017 pa Rigshospitalet. Programmet for temadagen
fremgar af bilag 1.

INDSTILLING
Administrationen indstiller til psykiatriudval get:

1 at orientering om afholdelse af og opfalgning pa temadagen om seponering af medicin tages il
efterretning.

POLITISK BEHANDLING
Tiltradt.

Charlotte Fischer (B) deltog ikke i sagens behandling.

SAGSFREMSTILLING
Baggrunden for temadagens afholdelse var, at regionsradet i budgettet for 2017 besluttede, at der skulle
afholdes en temadag med fokus pa ophar og udtrapning af unadvendig medicin.

Task Force for Rationel Medicinanvendel se pa Hospitalerne, som blev oprettet i regi af Den Regionale
Laagemiddelkomité i forbindelse med budgettet for 2016, har i deres arbejde allerede fokus pa
udfordringer forbundet med indstilling af livsforlaangende laegemiddel behandling. Det blev derfor
bedluttet, at temadagen bade skulle have fokus pa at undga ungdvendig |aagemiddel behandling blandt
mennesker med en psykiatrisk/somatisk diagnose og hos mennesker i den sidste levetid.

Temadagen blev planlagt i samarbejde mellem administrationen og Klinisk Farmakologisk Afdeling,
Bispebjerg Hospital, med inddragelse af en ragkke faglige miljger inklusive privatpraktiserende laeger.

Temadagens deltagere og indhold

Der var ca. 250 deltagere pa temadagen, heraf var 110 hospital sansatte laager, 50 praktiserende lasger, 35
farmaceuter og 20 sygeplejersker. Resten af deltagerne var politikere samt reprassentanter fra
patientforeninger og statslige, regionale og kommunale myndigheder.

Temadagen indledtes med velkomst ved formand for sundhedsudvalget Karin Friis Bach.

Bade tilhgrere, oplaggsholdere og paneldeltagere havde flere bud pd, hvordan man kan blive bedre til

at undga unadvendig laagemiddel behandling i Region Hovedstaden. For eksempel blev opfalgning pa
laggemidlers kliniske effekt efter markedsfaring samt data om langtidseffekter ved medicinsk behandling
efterspurgt. Det blev desuden foresl&et, at hospitalsledelserne skal sadte fokus pa seponering ved blandt
andet at indfgre seponering som fast emne pa de daglige lesgefaglige konferencer i afdelingerne. Det blev
dreftet, hvor vigtigt det er, at laggerne har de ngdvendige faglige og kommunikative kompetencer
vedrgrende |aagemiddel behandling, samt metoder til at formidle objektive informationer, s patienten pa
et oplyst grundlag kan tradfe beslutning om, hvorvidt en behandling skal ivaaksadtes, fortsadtes eller
stoppes.

Desuden blev det bemaaket, at en del patienter, saaligt fra psykiatrien, har brug for handholdte forlgb,
hvor man fx haber, at den patientansvarlige lesge kan fa en vigtig rolle. Endelig blev den praktiserende
laeges tovholderrolle dreftet, hvor bade samarbejde pa tvaars af sektorer, mulighed for at felge og
koordinere forlgb og videndeling var vaessentlige nedslagspunkter.
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Feedback og opfalgning pa temadagen

Administrationen er tilfreds med den store interesse for temadagen og med dagens afvikling.
Evalueringen af temadagen er overvejende positiv. Af tilbagemeldingerne fremgar det blandt andet, at
deltagerne generelt synes, at det er godt og vigtigt, at der bliver sat fokus pa temaet, og at oplasggene var
Interessante.

Administrationen er nu ved at kigge pa de idéer til konkrete forbedringstiltag, som blev foresaet og
dreftet pa temadagen, for at vurdere, hvilke der umiddelbart kan ges videre med, hvilke der kraever et
udviklingsarbejde og hvilke der er et nationalt anliggende. Dette afklaringsarbejde forankres i farste
omgang i Task Force for Rationel Medicinanvendelse pa Hospitalerne, med forventet senere inddragelse
af aktarer i psykiatrien og pa det tvaarsektorielle omréde, da en del af forslagene gar patvea's af primag
0g sekundae sektor.

KONSEKVENSER
En tiltreadel se af indstillingen indebagrer ingen konsekvenser.

RISIKOVURDERING
En tiltrasdelse af indstillingen indebaaer ikke risici.

BEVILLINGSTEKNISKE KONSEKVENSER
En tiltraedelse af indstillingen har ikke i sig selv bevillingstekniske konsekvenser.

KOMMUNIKATION
Der er ikke planlagt en saarskilt kommunikationsindsats pa baggrund af denne mgdesag.

TIDSPLAN OG VIDERE PROCES

DIREKTORPATEGNING
Svend Hartling/Anne Skriver

JOURNALNUMMER
16042921

BILAGSFORTEGNEL SE
1. Program - Kunsten at seponere - september
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3. ORIENTERINGSSAG: TILSYNSBESJG | DEN SOCIALE
VIRKSOMHED

BAGGRUND FOR SAGENS FREML AGGEL SE

Socialtilsynet blev oprettet i 2014, og psykiatriudvalget er siden da arligt blevet orienteret om
Socidtilsynets vurdering af de sociale dagntilbud, der drives af Den Sociale Virksomhed i Region
Hovedstaden. Sidste & blev der orienteret om tilsyn fra medio 2015 til medio 2016. Fra 2017 vil
orienteringen felge kalenderdret, hvorfor denne orientering alene vedrarer tilsynsbesgg fra perioden 1. juli
2016 til 31. december 2016.

INDSTILLING
Administrationen indstiller til psykiatriudval get:

1 at orienteringen om tilsynsbesgg i Den Sociale Virksomhed tages til efterretning.

POLITISK BEHANDLING
Tiltradt. Psykiatriudvalget udtrykte tilfredshed med de fine resultater i forbindelse med tilsynet.

Charlotte Fischer (B) deltog ikke i sagens behandling.

SAGSFREMSTILLING

Alle sociale degntilbud far minimum et anmeldt tilsyn om aret. Herudover kommer Socialtilsynet pa
uanmeldte tilsyn. De uanmeldte tilsyn kan vaare begrundet i konkrete henvendelser til Socialtilsynet, men
foregdr ogsa som led i Socialtilsynets virke, uden at der har vaaret en konkret anledning. Herudover
kommer tilsynet pa besgg, hvis der sker vaesentlige andringer i tilbuddet, det kan fx vaae i forbindelse
med udvidelse af pladstal, andringer i magruppen eller andringer af de fysiske rammer.

Lov om socidltilsyn fastlagyger syv temaer, som tilbuddenes kvalitet skal vurderes ud fra. Det var i 2016:

1 Uddannelse og beskadtigel se,

1 Selvstandighed og relationer,

1 Malgrupper, metoder og resultater,
1 Organisation og ledelse,

1 Kompetencer,

1 Fysiske rammer,

1 @konomi.

Fra2017 udgar temaet "@konomi" og temaet "Sundhed og trivsel" er tilfgjet.

De syv temaer er samlet i en kvalitetsmodel for Socialtilsynet. For hvert tema er der en raskke kriterier og
indikatorer pa kvalitet, som Socialtilsynet anvender i bedemmelsen af, om et tilbud har den fornedne
kvalitet. P4 de fleste tilsynsbesag udvadger tilsynet et par temaer, som de fokuserer pa. Tilbuddene
vurderes ud fraen skalafraet til fem, hvor fem er bedst. Socialtilsynet kan beslutte at give et tilbud et
"pabud", eller at sadte tilbuddet under "skaarpet tilsyn”, hvis der er forhold, der giver anledning hertil.

Ni af Den Sociae Virksomheds 17 dggntilbud, som er underlagt Socialtilsynet, har haft tilsyn i sidste
halvar af 2016. Ingen tilbud har faet skaarpet tilsyn eller pdbud i perioden. Socialtilsynet vurderer generelt,
at de undersegte tilbud er velegnede til at varetage malgruppens behov, og at den daglige drift varetages
kompetent. Alle temaer i tilbuddene bedgmmes til at ligge mellem i hgj grad opfyldt (5) og i middelgrad
opfyldt (3). Socialtilsynet vurderer generelt set tilbuddene hgjt i forhold til borgernes medinddragel se og
indflydelse pa eget liv, til medarbejdernes kompetencer samt deres faglige tilgange og metode.

Tilsynet peger i flere tilfad de pa dokumentation som et udviklingsomrade for tilbuddene. Dokumentation,
herunder saarligt dokumentation af resultater og effekter, er et indsatsomrade, som har stor bevagenhed i
Den Sociale Virksomhed. Den Sociale Virksomhed har i sin strategiske plan for 2016-2018
resultatdokumentation som et af sine faglige indsatsomrader. Det kan i den forbindelse bemaakes, at Den
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Sociale Virksomhed i |gbet af foraret 2018 implementerer et nyt IT fagsystem, KMD-Nexus, som vil
give en betydelig bedre understettelse af resultatdokumentation end det system, der brugesi gjeblikket.

Den Sociae Virksomhed har et godt samarbejde med Socialtilsynet i hovedstadsregionen. Tilsynet er
konstruktiv i sin kritik, l@sningsorienteret og laagger stor vaagt pa et dial ogbaseret samarbejde. Der
afholdes arligt et bilateralt dialogmade mellem Socialtilsynet og Den Sociale Virksomhed.

| 2016 har udgiften til tilsyn i Den Sociae Virksomhed vaaet 1.057.396 kr. Udgiften er indarbejdet i de
takster, som betales af kommunerne for brug af Den Sociae Virksomheds tilbud. Der er sdledes ikke en
regiona udgift.

KONSEKVENSER
En tiltreadelse af indstillingen har ingen konsekvenser.

RISIKOVURDERING
En tiltreedel se af indstillingen har ingen risici.

BEVILLINGSTEKNISKE KONSEKVENSER
En tiltreadelse af indstillingen har ikke i sig selv bevillingstekniske konsekvenser.

KOMMUNIKATION
Socialtilsynets rapporter er tilgaangelige pa de enkelte daggntilbuds hjemmesider.

TIDSPLAN OG VIDERE PROCES

DIREKT@RPATEGNING
Anne Skriver / Jesper Lihn

JOURNALNUMMER
17031630
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4. ORIENTERINGSSAG: TREARSPLAN | PSYKIATRIEN -
OPFALGNING

BAGGRUND FOR SAGENS FREML AGGEL SE

Tredrsplanen for udvikling af psykiatrien, der blev godkendt af regionsradet den 16. august

2016, indeholder en raskke anbefalinger, hvoraf sterstedelen vil bliveigangsat det farste ar, det vil sigei
|@bet af 2017. Psykiatriudvalget har den 25. oktober 2016 godkendt en plan for, hvorndr implementering
af de enkelte anbefalinger behandles i udvalget. | de fleste tilfadde vil der vaae tale om en orientering til
udvalget om, hvordan anbefalingerne implementeres, imens andre vil kraave politisk stillingtagen til,
hvordan det skal foregd. Med denne sag orienteres udvalget om opfelgning pa gvrige anbefalinger.

INDSTILLING
Administrationen indstiller til psykiatriudvalget:

1 at orientering om opfelgning pa anbefainger i tredrsplanen tages til efterretning.

POLITISK BEHANDLING
Tiltradt.

Charlotte Fischer (B) deltog ikke i sagens behandling.

SAGSFREMSTILLING
| denne sag felges der op pa én anbefaling i tredrsplanen om overdadelighed i psykiatrien.

Overdadelighed i psykiatrien

Det indgar i tredrsplanen for udvikling af psykiatrien, at der skal udarbejdes en plan for nedbringelse af
overdadeligheden hos mennesker med svaa psykisk sygdom, hvori det bl.a. undersages, om der kan
tages initiativer til forbedret samarbejde mellem béde psykiatri, somatik, almen praksis og kommunerne. |
den forbindelse er det fastlagt, at psykiatriudvalget forelamyges en status for et projekt om psykiatriske
patienter med diabetes 2.

Under sundhedsaftale 2015-18 gennemfares et projekt til borgere med svaa psykisk sygdom, som er i
behandling i opsagende psykiatriske team, og som samtidig lider af type 2 diabetes. Projektet, der er i
opstartfasen, har til formdl at sikre at disse borgere, i sterre omfang end det er tilfaddet i dag, kommer til
at falge forlgbsprogrammet for type 2 diabetes.

Det er et pilotprojekt som primaat tager sigte pa at udvikle og afpreve en model for samarbejdet mellem
Region Hovedstadens Psykiatri og diabetesambulatorierne om patienter med svaaere psykiske lidel ser,
der samtidig lider af type 2 diabetes. | farste faste er der fokus pa at bringe behandlingsindsatsen pa
plads. | anden fase vil der vaare fokus pa livsstilsradgivning, som kommunerne stér for.

Malgruppen for projektet omfatter alle borgere med type 2 diabetes fra Psykiatrisk Center Amager og
Psykiatrisk Center Glostrup. Patienterne er tilknyttet seks opsggende psykiatriske team, og patienterne
kan ogsa have andre kroniske sygdomme, misbrug mv. Det er en forudsagning for deltagelse, at
patienterne i projektperioden lader sig behandle for deres diabetes pa Hvidovre Hospital .

Der er tale om borgere mellem 18 og 65 & med svager psykiske lidelser med behov for tvaagaende
opsggende indsats. Patienternes problemstillinger er ofte sd mangeartede og komplekse, at de ikke
formar at benytte privatpraktiserende psykiater eller distriktspsykiatrien. Her kan det opsggende
psykiatriske team sarge for en stabil og vedvarende kontakt i borgerens eget hjem. Indsatsen kan fx veae
stabilisering af den medikamentelle behandling, udvikling af medicinstrategier samt trasning af patienten i
daglige geremd og sociale feardigheder.

Hvert opsagende psykiatriske team har 80-100 patienter i behandling, og de seks team har tilsammen
500-600 patienter i behandling. Det skannes, at ca. 10% af patienterne har kendt type 2 diabetes,
svarende til 50-60 patienter, og hertil kommer maske et tilsvarende antal med endnu ikke erkendt eller
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opdaget diabetes. Udvalget for sammenhaangende patientforlgb har derfor anbefalet et saarligt fokus
herpa.

KONSEKVENSER
En godkendelse af indstillingen har ingen konsekvenser.

RISIKOVURDERING
En godkendelse af indstillingen har ingen risici.

BEVILLINGSTEKNISKE KONSEKVENSER
En tiltreadelse af indstillingen har ikke i sig selv bevillingstekniske konsekvenser.

KOMMUNIKATION
Der er ikke planlagt en saaskilt kommunikationsindsats.

TIDSPLAN OG VIDERE PROCES

DIREKTORPATEGNING
Anne Skriver / Charlotte Hosbond

JOURNALNUMMER
15015013
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5. EVENTUELT

Ingen bemagrkninger.
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INDHOLDSLISTE

1. Meddelelse: Aktuelle orienteringer
2. Meddelelse: Samarbejdsprojekter i psykiatrien
3. Meddelelse: Partnerskabsaftale med Rade Kors Hovedstaden
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1. MEDDELELSE: AKTUELLE ORIENTERINGER

MEDDELELSE
Psykiatriudvalget har efter seneste udsendelse af dagsorden modtaget falgende orienteringer:

1 Der har ikke vaaet aktuelle orienteringer siden sidste made.

JOURNALNUMMER
15016442
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2. MEDDELELSE: SAMARBEJDSPROJEKTER | PSYKIATRIEN

MEDDELELSE

| sundhedsaftalen lasgges der op til afprevning af nye samarbejdsmodeller mellem region og kommuner
pa psykiatriomrédet. Psykiatrudvalget blev den 22. november 2016 orienteret om en midtvejsevaluering af
to samarbejdsprojekter mellem Region Hovedstadens Psykiatri og Kgbenhavns Kommune. De to
projekter om henholdsvis medicinhandtering og misbrug er nu slutevalueret. Socialudvalget i K gbenhavns
Kommune orienteres via en mail om sluteval ueringen ultimo november eller primo december 2017.

M edi cinpaadagogisk team, havde fokus p& medicinpasdagogik, og skulle hjad pe beboere
pa social psykiatriske botilbud, der ikke gnskede at tage deres medicin, var i ustabil medicinsk
behandling, eller hvor der var konflikter om medicineringen.

Fadlesteamet (oprindeligt benaevnt Misbrugsteamet), havde fokus pa misbrug og psykisk sygdom,

og skulle sikre og videreudvikle indsatsen overfor beboere i botilbud med psykisk lidelse og samtidigt
misbrug. Teamets fokus var samtidig psykiatrisk behandling samt reduktion af misbruget og
skadevirkningerne ved misbruget.

Malet for begge team var at forbedre borgernes oplevede situation og styrke deres kompetencer og
handlemuligheder, gge personal ets kompetencer og kendskab til hinandens fagligheder og vilkar samt
levere koordinerede og integrerede indsatser rettidigt.

Slutevalueringen viser, at der er opndet positive resultater i forhold til borgerrettede, fagprofessionelle og
organisatoriske mal pa et generelt niveau. De to team har haft komplekse malgrupper. Der har vaget tale
om borgere med mange sammensatte og langvarige problemstillinger af psykiatrisk, socia og fysisk
karakter med flere samtidige indsatser fra forskellige forvaltningsomrader. Begge team har imgdegaet og
overkommet nogle af de udfordringer, som den generelle organisering og de vanlige indsatser ikke har
kunnet. Der ses sdledes bade forbedringer i borgernes medicinstabilitet og misbrugsadfaard.

Den generelle erfaring fra de to team er, at det er vanskeligt og tidskraevende at arbejde med to
organisatoriske systemer pa én gang, som er pragget af de respektive fagligheder, rationaer, sprog,
dokumentationssystemer, styringsparadigmer og mal.

Det er dutevalueringens anbefaling, at K gbenhavns Kommune og Region Hovedstadens Psykiatri
fastholder og videreudvikler det fadles samarbejde om borgere med svaare, langvarige problemstillinger i
komplekse forlgb, som modtager indsatser i begge regier, hvis effekt er afhaangig af ted koordinering og
integrerede indsatser.

Den videre proces

Anbefalingen fra slutevalueringen har vaaet draftet pa styregruppemade mellem K gbenhavns Kommune
og Region Hovedstadens Psykiatri, og det er aftalt at fastholde indsatserne ved at integrere de to team’s
arbejde i den daglige drift.

Det indebagrer, at Medicinpasdagogisk team fortsadter, og at medarbejderne fra begge sektorer far til
opgave at arbejde med fokus pa kompetenceudvikling af medarbejdere i botilbud i hele K gbenhavn, hvor
der opleves udfordringer pa det medicinpasdagogiske omrade. Teamet skal arbejde udgaende og
opsggende og yde en fadles og integreret indsats.

Indsatsen i Fedlesteamet (Misbrugsteamet) integreres og udbredes ved, at udgaende misbrugsbehandlere
fra Kgbenhavns Kommune i samarbejde med medarbejdere i det nyoprettede botilbudsteam pa
Psykiatrisk Center Amager tager Fadlesteamets metoder med sig i en udgaende, fadles og integreret
behandling af beboere i botilbud med samtidig psykisk sygdom og alvorlige misbrugsproblemer.

Indsatsen udbredes i farste omgang til botilbud beliggende i Psykiatrisk Center Amagers optageomrade.
Den vil pa sigt kunne udbredes til Psykiatrisk Center K gbenhavns optageomrade ved, at udgdende
misbrugsbehandlere fra K gbenhavns Kommune samarbejder med et tilsvarende botilbudsteam under
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Psykiatrisk Center K gbenhavn.

Den fadles styregruppe vil fremover felge arbejdet med henblik pa at sikre, at der fortsat arbejdes
udgdende og integreret pa de to omrader, som teamene har arbejdet indenfor.

Den Adminstrative Styregruppe under sundhedsaftalen vil drefte om samarbejdsmodellen egner sig til
udbredelse i resten af regionens kommuner.

JOURNALNUMMER
16043598
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3. MEDDELELSE: PARTNERSKABSAFTALE MED RGDE KORS
HOVEDSTADEN

MEDDELELSE

Udvalget for tvaasektorielt samarbejde har pa sit made den 31. oktober 2017 behandlet en sag om at
indga en partnerskabsaftale med Rgde Kors Hovedstaden, der kan sikre en viderefarsel

af Omsorgscenter Thorsgade pa Nerrebro i Kgbenhavn. Rede Kors omsorgscenter er malrettet
hjeml@se borgere, som efter udskrivning fra hospitaler i hovedstadsregionen har behov for pleje og
restituering.

Sagen, der blev anbefalet af udvalget for tvaasektorielt samarbejde, er vedlagt som hilag.

JOURNALNUMMER
17030496

BILAGSFORTEGNEL SE
1. TVARS sag om samarbejde med Rade Kors Omsorgscenter 31102017
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