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Hjemlgsestrategien er et puljefinansieret program, igangsat af Regeringen og stgttet af
partierne bag Satspuljen. Det overordnede form&l med programmet er at nedbringe
hjemligsheden i Danmark. Der er afsat ca. 500 mio. kr. til programmet i perioden 2009-
2012,

Dette notat er en bilagsrapport som praesenterer dokumentationen og analyserne, som
er udarbejdet i forbindelse med udarbejdelsen af et statusnotat for Hjemlgsestrategien.
Helt overordnet er formalet med notatet at give en status for arbejdet med Hjemlgse-
strategien i de deltagende kommuner i efterdret 2010 med seerlig fokus pd fremdriften i
programmet, de forelgbige erfaringer og eventuelle udfordringer. Datagrundlaget er
helt overvejende den kvantitative, spgrgeskemabaserede individ-dokumentation, som
fglger alle borgere, der er med i metodeforigbene.

Opsummeringer og konklusioner, der kan drages pa baggrund af analyserne i dette no-
tat, praesenteres i statusnotatet. Eftersom dette bilagsnotat primaert har til formal at
praesentere en oversigt over dokumentation og analyser, er Igbende opsummeringer og
konklusioner i vidt omfang udeladt.

Bilagsrapporten giver indledningsvist i kapitel 2 et overblik over de malsaetninger, som
de deltagende kommuner har sat for deres deltagelse i Hjemlgsestrategien. Dernaest
gives en kort beskrivelse af metoderne i Hjemlgsestrategien, og til sidst fglger en over-
sigt over, hvilke metoder de enkelte kommuner arbejder med.

Dernaest fglger der i kapitel 3 en oversigt over, hvordan dokumentationen af Hjemlgse-
strategien foretages, samt hvad dokumentationen kan sige p8 nuvaerende tidspunkt i
forlgbet.

Et vigtigt element i Hjemlgsestrategien er, at der findes boliglgsninger for borgere uden
bolig. I kapitel 4 gives en status over malssetninger for etablering af boliger i forlaengel-
se af Hjemlgsestrategien og en oversigt over, hvor mange boliger der er etableret i
kommunerne til dato.

I kapitel 5 ggres der en kort overordnet status over metodearbejdet som helhed.

! Midlerne blev afsat som led i satspuljeaftalen for 2008.
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De efterfglgende kapitler (6-12) giver en oversigt over status for arbejdet med hver af
metoderne i Hjemlgsestrategien.

De tre fgrste kapitler giver en oversigt over status for arbejdet med hver af bostgtte-
metoderne. Kapitel 6 giver en status over arbejdet med Individual Case Management
(ICM), kapitel 7 giver en status over arbejdet med Critical Time Intervention (CTI) og
kapitel 8 giver en status over arbejdet med Assertive Community Treatment (ACT).

I kapitel 9 gives der en status over arbejdet med Udredning og Plan.
I kapitel 10 gives der en kort status over det forelgbige arbejde med God Lgsladelse.

I kapitel 11 ggres der status over arbejdet med det opsggende og kontaktskabende ar-
bejde.

Til sidst er der i kapitel 12 en status over, hvor langt metodearbejde med God Udskriv-
ning er.
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I Hjemlgsestrategien indgdr i alt 17 kommuner. I fgrste omgang blev otte kommuner
udvalgt og inviteret til at samarbejde med Indenrigs- og Socialministeriet om at ud-
mgnte Hjemlgsestrategien i konkrete indsatser for hjemlgse. Disse kommuner kaldes
efterfglgende for aftalekommuner. Der er bl.a. givet stgtte til opfarelse eller ombygning
af boliger til hjemlgse, til at styrke de socialpaedagogiske indsatser, til koordinering og
bostgtte samt opsggende og kontaktskabende arbejde.

De otte aftalekommuner? bidrager til at nedbringe hjemlgsheden i Danmark ved at op-
stille konkrete mal for indsatser, der knytter an til Hjemlgsestrategiens overordnede
malsaetninger. Malene nas dels ved at opfgre boliger, dels ved at styrke metodearbej-
det med hjemlgse gennem afprgvning af konkrete bostgttemetoder og andre metoder.
De otte kommuner har faet tildelt i alt ca. 410 mio. kr. til arbejdet med udmgntning af
Hjemlgsestrategien.

Desuden bidrager ni andre kommuner® ved at afprgve de samme konkrete bostgtte-
metoder. Kommunerne fik tildelt i alt 35 mio. kr. i maj 2010 til dette arbejde.
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Ingen borgere skal leve et liv pd gaden.

Ingen unge bgr opholde sig pa forsorgshjem, men tilbydes andre Igsninger.

Ophold pa forsorgshjem eller herberger bgr ikke vare mere end 3-4 maneder
for borgere, der er parate til at flytte i egen bolig med den forngdne statte.

Lagsladelse fra faengsel eller udskrivning fra behandlingstilbud eller sygehus bgr
forudsaette, at der er en Igsning pa boligsituationen.

1 3 4

I Igbet af fordret og sommeren 2009 kortlagde aftalekommunerne problemerne pa
hjemlgseomradet i de respektive kommuner. Pa dette grundlag traf kommunalbestyrel-
serne beslutning om, hvilke malsaetninger man i den enkelte kommune gnskede at ar-
bejde med, og hvilke konkrete mal kommunen ville saette for udviklingen frem til 2012.

I nedenstdende tabel ses en oversigt over, hvilke malsaetninger de enkelte aftalekom-
muner har valgt at arbejde med:

2 Albertslund, Esbjerg, Frederiksberg, Hgje Taastrup, Ksbenhavn, Odense, Randers og Arhus.
® Guldborgsund, Herning, Horsens, Hvidovre, Naestved, Svendborg, Varde, Viborg, Aalborg.
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Albertslund X

Esbjerg

Frederiksberg X

Hgje-Taastrup

Kgbenhavn

Odense

Randers

X | X | X | X|X|X|X|X

X | X | X[ X
X | X | X[ X

Arhus X

Som det fremgar af tabellen, arbejder flere af kommunerne med alle eller naesten alle
malsaetningerne. Der er sdledes bred opbakning til strategiens malsaetninger fra de en-
kelte deltagende kommuner.

Kommunerne i bostgttepuljen fastlagde malszetningerne i lgbet af foraret og forsomme-
ren 2010. Den nedenstdende tabel viser, hvilke malsaetninger kommunerne i Bostgtte-
puljen arbejder med:
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Aalborg

Guldborgsund

Herning

Hvidovre X

X[ X | X | X|X

Naestved X

Svendborg

Varde

Viborg X

XIX|X|X|X|X|[X]|X]|X

Horsens X

— 0]

Der er udvalgt 6 metoder, som der arbejdes med i Hjemlgsestrategien. Fgrst fglger en
kort beskrivelse af hver af de seks metoder, og derefter fglger en oversigt over, hvilke
kommuner der arbejder med de forskellige metoder. Herudover arbejdes med erfa-
ringsopsamling i forhold til at saette fokus p& boligsituationen for borgere pa hospital el-
ler i behandlingstilbud. Dette arbejde er ikke karakteriseret ved en egentlig metode el-
ler tilgang.
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ICM er en bostgttemetode til at forbedre tilgaengeligheden, kvaliteten og koordinerin-
gen af de tilbud, der gives til seerligt udsatte borgere, herunder hjemlgse. Det fungerer
saledes, at den enkelte borger tilknyttes en kontaktperson, en ICM-medarbejder. ICM-
medarbejderens hovedopgave er at skabe overblik og sammenhaeng i den enkelte bor-
gers samlede stgtte- og behandlingsmaessige indsats samt at yde konkret og praktisk
bostgtte til borgeren.

ICM-medarbejderens rolle er konkret at holde Igbende kontakt med borgeren, give bor-
geren en praktisk stgtte i hverdagen (bostgtte) og stgtte borgeren i dennes kontakt til
gvrige stgtte- og behandlingstilbud (tovholder). Der er tale om en individuelt tilpasset
indsats for borgere, som ofte har sveert ved at navigere i det komplekse system, som
den offentlige forvaltning ofte er.

Malgruppen er personer med komplekse problemer og et langvarigt behov for mange-
artede indsatser, eksempelvis psykisk syge, stofmisbrugere og hjemlgse. Der er sdle-
des tale om borgere, som har behov for hjzelp til at skabe overblik og sammenhaeng i
forhold til deres samlede stgtte- og behandlingsmaessige indsats. Det er forventningen,
at borgerne med denne stgtte og koordinering vil veere i stand til at profitere af de al-
mindelige tilbud og stgtte og behandling fra det etablerede system.

; )] '

Critical Time Intervention (CTI) er en bostgttemetode, som anvendes til at sikre en vel-
lykket overgang for den enkelte borger fra en institutionslignende bolig (herberg, hospi-
tal, feengsel eller lignende) til egen bolig. Metoden fungerer pa den made, at borgeren
skal igennem et forlgb pa tre faser over 9 maneder, hvor borgeren gradvist far mere og
mere ansvar, sa han eller hun ikke falder tilbage i hjemlgshed.

CTI beror pd en opfattelse af, at diskontinuitet i indsatsen i forhold til en hjemlgs udggr
en vaesentlig risiko for, at han eller hun falder tilbage i hjemlgshed efter at have faet en
bolig. Kontinuiteten opretholdes ved, at borgeren knyttes til en CTI-medarbejder, alle-
rede inden borgeren flytter i egen bolig. Kontinuiteten sikres desuden ved, at der ska-
bes staerke band til behandlings- og stettetilbud samt familie og venner, som kan stgtte
borgeren efter CTI-forlgbets ophgr.

Arbejdet med CTI foregar ud fra et recovery-perspektiv, hvor borgeren anskues som en
person med potentiale til at 'komme sig' og blive (re)integreret i samfundet. M3lgrup-
pen for CTI er sdledes borgere i overgang fra en institutionslignede bolig til egen bolig,
hvor det vurderes, at borgeren som fglge af CTI-indsatsen vil blive i stand til at profite-
re af og ggre brug af eksisterende tilbud til malgruppen og/eller tilbud, som er forank-
ret i lokalsamfundet.

CTI-indsatsen forlgber over en samlet periode pa 9 maneder og er opdelt i 3 overord-
nede faser:

« Fase 1: Overgang til egen bolig

e Fase 2: Afprgvning i egen bolig
« Fase 3: Overdragelse af stgtte

0/70182305 - Hjemlgsestrategien



Den fgrste fase, Overgang til egen bolig, har en varighed pa cirka tre maneder. I denne
fase fokuseres der i farste omgang pa at fa afklaret, hvilke stgttebehov borgeren har,
indlede kontakten til relevante stgttepersoner samt yde en intensiv individuelt tilpasset
stgtte til borgeren. Dette omhandler bade en koordinerende funktion omkring borgeren
og en konkret og praktisk bostgtte til borgeren.

Anden fase, Afprovning i egen bolig, |gber fra 4. maned til 6. maned (i nogle tilfaelde til
7. méned). I denne fase afprgves og tilpasses den plan, borgeren og CTI-medarbej-
deren i fellesskab har udarbejdet og etableret i den fgrste fase. Samtidig overtager de
lokale tilbud og stgtteordninger gradvist det primaere ansvar for at give borgeren den
stgtte, han eller hun har behov for i sin hverdag.

I den tredje og sidste fase, Overdragelse af stptte, afsluttes overdragelsen af ansvaret
fra CTI-medarbejderen til borgeren og de kontakter, der er etableret i det lokale stgtte-
system. Inden afslutningen af forlgbet mgdes CTI-medarbejderen, borgeren og de vig-
tigste personer i dennes stgttenetvaerk og aftaler elementerne i den fortsatte indsats og
stotte.

; )
Indsatsen fra et Assertive Community Treatment-team (ACT-team) er en helhedsorien-
teret tvaerfaglig indsats, hvor fokus er pa borgeren, og hvor det er borgerens behov og
gnsker, der er styrende for indsatsen. At indsatsen er helhedsorienteret betyder, at
borgens samlede behov for eksempelvis sagsbehandling, misbrugshjaelp, psykiatrisk
behandling mv. er samlet i ACT-indsatsen.

Pointen med ACT er, at borgeren tilknyttes et tveerfagligt team, som leverer den sam-
lede indsats til borgeren. Dette team bestar af medarbejdere med forskellige professio-
nelle baggrunde, eksempelvis psykiatere, psykologer, sygeplejersker, paedagoger, mis-
brugskonsulenter, beskeaeftigelseskonsulenter og sagsbehandlere. Tidligere hjemlgse
kan eventuelt ogsa indgd og deltage med peer-support.

Den overordnede malgruppe for ACT-indsatsen er bade gadehjemlgse og personer, der
er i fare for at miste deres bolig pga. komplekse sociale, misbrugsmeessige og psykiske
problemer. Der er tale om borgere, som ikke kan profitere af og fastholde kontakten til
de allerede eksisterende tilbud, blandt andet fordi de ikke er i stand til selv at kontakte
og mgde kontinuerligt disse steder. ACT-medarbejderne har derfor en stor opgave i
forhold til at opsgge, motivere og fastholde borgeren i indsatsen. ACT-teamet arbejder
primaert i det miljg, hvor borgeren opholder sig. ACT-medarbejderne tager ud og mg-
des med borgeren, der hvor han eller hun befinder sig, uanset om det er pd gaden, pa
en boform eller i egen bolig.

Metoden tager ogsa hgjde for, at der er tale om borgere, hvis liv er omskiftelige. Ind-
satsen byder pa en hgj grad af fleksibilitet, da der kan og skal skrues op og ned for in-
tensiteten i forhold til det aktuelle behov, som borgeren har. Det betyder eksempelvis,
at ACT-teamet i perioder, hvor borgeren eksempelvis har sarlige problemer i forhold til
sindslidelse, misbrug eller boligsituation, fglger borgeren taettere end ellers. Derfor er
antallet af borgere pr. medarbejder er lavt, og indsatsen er fleksibel, s& den Igbende
kan tilpasses den enkelte borgers aktuelle behov.
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Udredning og Plan er en metode til at systematisere og effektivisere indsatsen over for
hjemlgse, som sikres ved, at alle vaesentlige problemstillinger for borgeren er systema-
tisk udredt. Metoden har to dele - en udredning og en plan. Teorien bag metoden er, at
man ved at skabe rammer for en observerbar progression hjalper borgere og medar-
bejdere til at handtere den kaotiske her-og-nu-livsstil, der karakteriserer hjemlgshed.

Udredning og Plan sigter mod at skabe overblik over borgerens livssituation, problemer
og behov pd udvalgte omrader som for eksempel bolig, helbred og misbrug. Samtidig
er det hensigten med Udredning og Plan at afklare, hvilke indsatser der er ngdvendige
for at opnd og fastholde en permanent bolig (med individuelt tilpassede stgtteordnin-
ger).

Metoden bestar af to dele: en udredning og en plan. Fgrst laves der en udredning af
borgerens nuvaerende situation, hdb, gnsker og egne vurderinger i forhold til 8 livs-
domaener (se naermere herom i den detaljerede beskrivelse) i samarbejde med en
medarbejder. Dernaest udformes der en individuelt tilpasset plan for det videre forlgb,
som skal vaere med til at sikre en permanent bolig- og livssituation. Denne plan tager
udgangspunkt i udredningen og er i samarbejde med borgeren udformet omkring 6 ho-
vedspgrgsmal (se disse i den detaljerede beskrivelse), der forholder sig til de 8 livs-
domaener.

(o 0

God Lgsladelse er en metode, der har fokus pa at sikre, at borgere, der bliver Igsladt
fra faengsel, ikke gar en uvis boligsituation i mgde. Overordnet gar God Lgsladelse ud
pd at sikre sammenhang mellem indsatsen under afsoning og de efterfglgende indsat-
ser, der efter Igsladelsen matte vaere behov for. Kgreplanen for God Lgsladelse anviser
det koordinerede samarbejde mellem kriminalforsorg og kommune, sa der bygges vide-
re pa den udredning af borgerens situation, hvad angdr helbred (fysisk, psykisk), bolig,
osv., som er sket under afsoningen. Dernaast laegges en individuel plan for borgeren,
som koordineres mellem systemerne, der skal sikre, at der er en afklaring af relevante
problemstillinger inden Igsladelsen.

God Lgsladelse er en praktisk udmgntning af Housing First-tilgangen, som Hjemlgse-
strategien bygger pa. Antagelsen bag Housing First-tilgangen er s& tidligt som muligt i
et indsatsforlgb at skabe en stabilisering af borgerens gkonomiske og boligmaessige si-
tuation for den enkelte gennem en permanent boliglgsning og individuelt tilpasset social
stotte.

Undersggelser har vist, at samarbejde, koordination og kommunikation mellem faengs-
ler, kommuner og KIF samt andre relevante instanser som forsorg og jobcentre mange
steder lader meget tilbage at gnske, og dette har den konkrete betydning, at flere ind-
satte/anbragte Igslades/udskrives til en uvis bolig-, arbejds- og helbredssituation. Me-
toden sigter mod at nedbringe dette antal. Konkret sker dette ved at tage hand om Igs-
ladelsen allerede ved indszettelsen, da der sdledes er tid, mulighed og ressourcer til at
planleegge et individuelt tilpasset forlgb, som sikrer den bedst mulige vej ud i friheden.

Den vigtigste leeresaetning ved God Lgsladelse er, at ingen giver slip, fgr den naeste har

fat. Det handler om, at medarbejdere fra de forskellige instanser, som borgeren er i be-
rgring med, kommunikerer sammen og saledes sikrer en glidende sagsbehandling for
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derigennem at sikre den gnskede effekt efter Igsladelse. Det er altsd centralt, at ansva-
ret for de forskellige opgaver udspecificeres og placeres. Der er blevet udviklet en ud-
fgrlig k@greplan for metoden, der specificerer de enkelte faser og opgaver, der skal tages
h&nd om for at skabe den gnskede proces og effekt.

$ (0] o]

Opsggende og kontaktskabende arbejde er en metode i socialt arbejde, som anvendes
over for udsatte grupper, som ikke selv kan eller vil opsgge stgtte og hjeelp fra syste-
met. M3let med metoden er at etablere en menneskelig og personlig kontakt med det
primaere sigte at arbejde med omsorg & harm reduction, brobygning til relevante tilbud
samt respektfuldt menneskeligt med- og modspil.

Malgruppen for det opsggende og kontaktskabende arbejde er de mest socialt udsatte
og isolerede grupper af borgere sdsom hjemlgse, prostituerede, sindslidende og stof- &
alkoholmisbrugere, som ikke selv er i stand til eller ikke vil opsgge systemet for at fa
hjaelp til at forbedre deres livssituation. Ofte er borgerne i disse grupper skeptiske over
for at indgd i en relation eller blot have kontakt med personer, som de ser som reprae-
sentanter for et system, som de ikke kan overskue eller har mistillid til. Omdrejnings-
punktet i det opsggende og kontaktskabende arbejde er derfor at lade "det sociale sy-
stem" komme til borgeren for pa sigt at skabe en holdbar relation til en borger, sa man
derigennem kan komme til at hjselpe og stgtte denne.

Der er sdledes to overordnede formal med opsggende og kontaktskabende arbejde. Det
ene er at finde og skabe kontakt med malgruppen, herunder szerligt personer, der op-
holder sig p& gaden. Den anden er et stabiliserende sigte i form af at modvirke social
isolation og yderligere udstgdelse og hjalpe personen til at benytte samfundets mulig-
heder og allerede etablerede tilbud.

Et af de vigtigste grundprincipper er, at man hjeelper og stgtter borgeren, der hvor han
eller hun er. Fleksibilitet, hvad angar tidspunkt og lokalitet for stgtte, er helt essentielt,
idet arbejdet skal foregd pa borgerens praemisser og i borgerens tempo. Hvad angar
selve indholdet af det opsggende arbejde kan der derfor ikke gives en specifik "op-
skrift", netop fordi indsatsen skal tilpasses de lokale omstaendigheder og den enkelte
borger. Af samme grund kan der ikke fastseettes tidsmaessige rammer for, hvor lang tid
det tager at etablere en kontakt, eller for hvornar stgtte- og kontaktforholdet kan af-
sluttes.

For yderligere oplysninger om metoderne henvises til hjemmesiden for Hjemlgsestrate-
gien: www.hjemlosestrategien.ramboll.dk

Den nedenstdende oversigt viser, hvilke kommuner der arbejder med de forskellige
metoder i Hjemlgsestrategien:
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» Albertslund « Esbjerg * Albertslund
« Esbjerg * Frederiksberg » Esbjerg
»  Frederiksberg « Kgbenhavn » Frederiksberg
* Kgbenhavn e Odense « Odense
« Odense « Arhus + Randers
« Randers « Aalborg « Arhus
«  Arhus e Guldborgsund » Aalborg
« Viborg e Herning » Guldborgsund
e Hvidovre * Herning
e Naestved * Hvidovre
« Varde * Naestved
« Viborg « Svendborg
e Horsens * Varde
» Viborg
» Horsens
o 0
+ Kgbenhavn * Frederiksberg » Albertslund
« Arhus «  Kgbenhavn .« Esbjerg
« Arhus « Kgbenhavn
« Odense
+ Randers
« Arhus

Herudover kan det naevnes, at Esbjerg, Odense, Randers og Arhus arbejder med God
Udskrivning, der handler om at sikre en boliglgsning og generel koordination ved ud-

skrivning fra hospital eller behandling.
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Dokumentationen af Hjemlgsestrategien forlgber overordnet ad to forskellige spor. Det
ene spor har fokus pa de enkelte metoder og projekter samt de borgere, der modtager
stgtte gennem projektet. Det andet spor tager udgangspunkt i de nationale Hjemlgse-
teellinger og omhandler den samlede udvikling pd hjemlgseomrédet. Tilsammen bidra-
ger de to spor med opbygning af viden om virkningsfulde metoder pa hjemlgseomradet
samt en vurdering af, hvorvidt hjemlgsheden reduceres p& kommunalt og nationalt
plan i Igbet af perioden.

C L#— _"#D& YHCH

Rammen for opgaven med evalueringen og monitoreringen af Hjemlgsestrategien er

saledes (som defineret i opdraget) i hgj grad defineret ved en kvantitativ (spgrgeske-
mabaseret) tilgang, der skal bidrage til at belyse, hvad der helt konkret sker for bor-
gerne, som indgar i metodeforigbene.

Denne bilagsrapport praesenterer de fgrste resultater af dokumentationen af metoderne
og borgerne, der modtager stgtte. Hvorvidt hjemlgsheden reduceres, kan fgrst belyses
gennem de kommende hjemlgsetallinger. Den naeste teelling foretages i vinteren 2011.

Nedenstdende figur illustrerer det overordnede dokumentationsforlgb i hele Hjemlgse-
strategiens periode.

*0

N

% O
3 0

Som det fremgar af figuren, skal dokumentationen ende ud med at danne udgangs-
punkt for metodebeskrivelser af virkningsfulde metoder samt belyse, hvorvidt malsaet-
ningerne for reduktionen af hjemlgsheden indfries.

P& nuvaerende tidspunkt er dokumentationsarbejdet i en opstartsfase. Projekterne har
kun kegrt i relativt kort tid, hvorfor det pa nuvaerende tidspunkt ikke er muligt at udtale
sig om, hvilke metoder der er virkningsfulde. Som naevnt ovenfor er det pa nuvaerende
tidspunkt heller ikke muligt at vurdere, om hjemlgsheden generelt er reduceret.
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Dokumentationens resultater giver pa nuveaerende tidspunkt et indblik i felgende ele-

menter, der star centralt i dette notat:

« Metodernes malgrupper
+ De fgrste implementeringserfaringer.

Dokumentationen giver en omfattende beskrivelse af de borgere, der modtager stgtte
under de forskellige metoder. Dette omfatter blandt andet borgernes nuvaerende bolig-
situation, drsagerne til hjemlgshed, hvorvidt borgeren har en handleplan, omfanget af

sociale problemer mv.

Herudover giver dokumentationen et indblik i de implementeringserfaringer, kommu-
nerne har haft indtil videre, heriblandt de udfordringer der opleves i forbindelse med at
udrulle de fastsatte metoder lokalt og sikre koordinationen af borgerens indsatser.

Medarbejderne bedes ved indberetningerne om at vurdere pa borgerens omfang af pro-
blemer inden for en raekke domaener. Nar disse vurderinger for hver metode senere i
rapporten bliver praesenteret, bliver de for overskuelighedens skyld lagt sammen i tre
kategorier for hvert domaene; Borgeren har problemer, Borgeren har ikke problemer og
Ved ikke. Nedenstdende skema viser en oversigt over, hvilke svarmuligheder der falder

ind i hver af de tre kategorier.

D 5 D1

4 - 3 - 6 O 1

6 Har borgeren efter din vurdering et Nej Borgeren har
2 alkoholmis- ikke problemer
6 6 brug/stofmisbrug/hashmisbrug? Ja, i et begraenset omfang Borgeren har
Ja, i et vist omfang problemer
Ja, i et stort omfang
Ved ikke Ved ikke
C I hvor hgj grad har borgeren efter Slet ikke Borgeren har
din vurdering fysiske helbreds- ikke problemer
Zﬁjﬁ;ﬁ3:gzggc/j,§rc/g;graenser I mindre grad Borgeren har
I nogen grad problemer
I hgj grad
Ved ikke Ved ikke
+ I hvor hgj grad har borgeren efter Slet ikke Borgeren har
0 din vurdering psykiske problemer ikke problemer
eller psykisk sygdom? I mindre grad Borgeren har
I nogen grad problemer
I hgj grad
Ved ikke Ved ikke
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I hvor hgj grad har borgeren efter
din vurdering vanskeligt ved at va-
retage dagligdagsfunktioner i for-
hold til at have en bolig, som at

Slet ikke

1

Borgeren har
ikke problemer

I mindre grad

Borgeren har

vaske op, gore rent, handle ind I nogen grad problemer
e.l? I hoj grad
Ved ikke Ved ikke
- I hvor haj grad har borgeren efter Slet ikke Borgeren har

din vurdering gkonomiske proble- ikke problemer

mer, der gor det vanskeligt for

I mindre
borgeren at betale husleje, el, indre grad

Borgeren har

varme o.1.? I nogen grad problemer
I hgj grad
Ved ikke Ved ikke
I hvor hgj grad har borgeren efter  Slet ikke Borgeren har

4 din vurdering problemer med ikke problemer

manglende/svagt socialt netveerk?

I mindre grad Borgeren har

I nogen grad problemer
I hgj grad
Ved ikke Ved ikke

Dokumentationen af individforlgb gennemfgres ved, at medarbejderne svarer pad en
reekke spgrgsmal om de deltagende borgere. For bostgttemetoderne og det opsggende
arbejde svares der pa spgrgsmal hvert kvartal, mens der for Udredning og Plan og God
Losladelse indberettes pa to tidspunkter. Besvarelsen af spgrgsmalene foregdr konkret
ved, at medarbejderen logger ind pd det internetbaserede Rambgll Results og svarer
online pd en raekke fastsatte og tvaergdende spgrgsmal.

Erfaringerne vedrgrende kommunernes arbejde med implementering og organisering er
baseret pa gennemgang og analyse af kommunernes indsendte metode- og implemen-
teringsskabeloner samt statusindberetninger, som de otte aftalekommuner har udfyldt i
september 2010. Det skal i denne forbindelse nzaevnes, at metode- og implementerings-
skabelonerne er udfyldt pd et tidligt tidspunkt i forlgbet i de enkelte kommuner, og der
kan derfor vaere sket a&ndringer som fglge af kommunernes konkrete erfaringer med
metodearbejdet. Dette vil blive fulgt naermere i den Igbende dialog med kommunerne,
herunder de tveerkommunale netvaerksmgder.
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Hjemlgsestrategien tager afseet i en Housing First-tilgang. Erfaringer fra andre lande
peger pa, at en tidlig boliglgsning for hjemlgse kan vaere med til at stabilisere livssitua-
tionen for borgere med hjemlgshed som problem. Forudsaetningen er dog, at boliglgs-
ninger for hjemlgse kombineres med andre former for social stgtte alt efter den enkel-
tes konkrete problemer og behov.

Antagelsen bag Housing First-tilgangen er, at en Igsning af boligproblematikken for den
enkelte er en forudsaetning for at opnd en stabilisering af den pagaeldendes situation.
Malszetningen for Housing First-tilgangen er med andre ord, at man meget hurtigt ar-
bejder p& en permanent boliglgsning til den hjemlgse i kombination med den forngdne
sociale stgtte.

Forudseetningen for, at Housing First-tilgangen kan efterleves, er, at der eksisterer re-
levante boliglgsninger for hjemlgse. I dette kapitel szettes der fokus pa arbejdet med
etablering af boliger som led i Hjemlgsestrategien (for en generel vurdering af status og
udfordringer ved at implementere Housing First-tilgangen henvises til statusnotatet).

7 ud af de 8 aftalekommuner arbejder med at bygge eller tilvejebringe boliger. Kom-
munerne i Bostgttepuljen arbejder ikke med etableringen af boliger som en del af
Hjemlgsestrategien.

Boligprojekternes fremdrift dokumenteres i Hjemlgsestrategien ved, at kommunens
projektleder halvarligt svarer pd en raekke spgrgsmal om, hvor langt arbejdet er kom-
met. I dette afsnit gives der en opsummering af svarene ved august-september-
indberetningen 2010.

-3 4
Nedenstaende tabel viser kommunernes nuveerende malsaetninger for etablering af bo-

liger.

Tabellen viser, hvor mange boliger den enkelte kommune pdtaenker at opfgre eller til-
vejebringe gennem projektperioden.
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Selvstaendlge_ boliger i al- 6 6 5 42 12 71
ment byggeri
Almene ungdomsboliger 19 19
Selvstaendige boliger i bo-
feellesskab, opgangsfaelles- 26 26
skab e.l.
Selvsteendige boliger i pri-
; 4 4

vat byggeri
Boformer efter § 107 0
Boformer efter § 108 80 80
Boformer efter § 110 14 57 71
Skeeve boliger 11 10 2 16 39
Kollegielignende boliger 18 18
Udslusr_nngsbollger i alment 10 15 25
byggeri
Udslusningsboliger i privat

) 6 6
byggeri
Udslusningsboliger i til- 0
knytning til § 110-boform
Andre midlertidige bofor-
mer i tilknytning til § 110- 9 9
boformer
Andre boliger 20 20
Samlet 6 27 20 45 262 16 12 388

Som det fremgar af tabellen, er der en raekke forskellige boligtyper, der pdtaenkes
etableret i flere af kommunerne. P& tvaers af kommunerne er der sdledes malsaetninger
om etablering af blandt andet almene boliger, § 108-boliger, § 110-tilbud, udslusnings-
boliger og skaeve boliger. Derimod vil ingen etablere § 107-tilbud. Ser man pa tvaers af
kommunerne, foregar hele 68 pct. af etableringen af boliger i Ksbenhavns Kommune.
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Nedenstaende tabel viser, hvor mange boliger der pd nuveerende tidspunkt er etable-
ret. Tallene er baseret pa projektindberetningerne i Rambgll Results i perioden august-
september 2010.

Selvstaendige boliger i al-
ment byggeri

Almene ungdomsboliger

Selvstandige boliger i bo-
feellesskab, opgangsfalles- 1 1
skab e.l.

Selvstaendige boliger i pri-
vat byggeri

Boformer efter § 107
Boformer efter § 108 11 11
Boformer efter § 110 13 7 20

Skaeve boliger 6 6

Kollegielignende boliger

Udslusningsboliger i al-
ment byggeri

Udslusningsboliger i privat
byggeri

Udslusningsboliger i til-
knytning til § 110-boform

Andre midlertidige bofor-
mer i tilknytning til § 110- 5 5
boformer

Andre boliger
Samlet 0 6 0 22 24 6 0 58

Tabellen viser, at der pd nuveerende tidspunkt i alt er opfgrt 58 boliger. Dette svarer til
15 pct. af den nuvaerende malsaetning pa 388 boliger. Det er szerligt Ksbenhavn og
Frederiksberg, der pa8 nuvaerende tidspunkt har faet etableret boliger.

pal 0 6 3
Projektledernes beskrivelser af de vaesentligste resultater det seneste halve ar afspej-
ler, at mange af boligprojekterne befinder sig i en opstartsfase. Fglgende resultater
naevnes i varierende grad i de forskellige kommuner:

« Der er fundet passende lokaliteter og sat adresse pa opfgrelsen af nye boliger

« Der er sket afklaring og indg3et aftaler med private bygherrer og entreprengr-
firmaer

* Der er sat en udbudsproces i gang
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« Det er lykkedes at skaffe boliger via den boligsociale venteliste til borgere, der
venter pa udflytning fra § 110-boformer.

0 6 3
Alle 7 kommuner, der arbejdet med etablering af boliger, naevner, at der inden for det
seneste halve ar har veeret barrierer.

En gennemgdende barriere handler om, at det har veeret vanskeligt at finde konkrete
byggegrunde, hvor der kan opfgres boliger til malgruppen. Det fremhaeves, at der ikke
er mange steder i kommunerne, hvor der kan etableres egnede boliger. Dette geelder
eksempelvis ved opfgrelsen af skaeve boliger. Udfordringen er seerligt vanskelig i kom-
muner, hvor der allerede i dag er en meget tzet bebyggelse og fa ledige byggegrunde.
Det berettes, at der veeret politisk uenighed om, hvor boligerne skal opfgres, ligesom
der har vaeret modstand i lokalomradet.

Af andre barrierer naevnes:

e Der udtrykkes tvivl om, hvorvidt det er muligt for borgerne at fastholde boligen
pa grund af en hgj husleje.

« Der har vaeret udfordringer forbundet med at indgd aftaler med kommunen og
boligselskaber. Boligselskaberne er nervgse for, hvordan borgere med komplek-
se problemstillinger vil pavirke naboer og lokalomradet.

« Det har vist sig tidskreevende at beregne projekternes gkonomi, gennemfgre ar-
kitektopgaver, gennemfgre udbud og/eller licitation samt finde entreprengrer.
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Dette kapitel omhandler status for metodearbejdet i kommunerne og indeholder en ge-
nerelt vurdering af fremdriften for metodearbejdet i disse. Udgangspunktet er kommu-
nernes indberetninger, der viser, hvor mange borgere der pa nuvaerende tidspunkt ar-
bejdes med eller er ydet stgtte til.

Det kan indledningsvist naevnes, at der pd nuvaerende tidspunkt (oktober 2010) er ind-
berettet for i alt 623 borgere pa tveers af de 8 aftalekommuner og de 9 bostgttekom-
muner. Hertil kommer 135 borgere i det opsggende arbejde i Arhus, hvor kommunen
har foretaget en selvstaendig dokumentation.

For de 623 borgere, der indgar i den tveergdende dokumentation, er der i alt lavet 941
indberetninger. Der er flere indberetninger, end der er borgere, idet der laves flere ind-
beretninger for den samme borger. Eksempelvis bestdr dokumentationen af bostgtte-
metoderne af, at der kvartalsvist laves en opfglgning pa borgerens situation, sdledes at
man kan tegne et billede af forandringer over tid.

Nedenstdende tabel viser, hvor mange enkelte borgere der modtager stgtte i de 8 afta-
lekommuner.

Arhus 4 21 5 (135) 7 81 118
Randers 29 0 16 45
Odense 63 0 0 7 0 70
Kgbenhavn 14 57 0 131 205
Hgje Taastrup 10 10
Frederiksberg 1 5 1 17 24
Esbjerg 87 0 12 41 140
Albertslund 6 0 5 11
Ialt 18 264 5 136 30 170 623

Note: Tomme celler indikerer, at der ikke arbejdes med metoden i kommunen

Tabellen viser, at der i alt er indberettet 623 borgere, der modtager stgtte i de 8 aftale-
kommuner. Hertil kommer 135 borgere i det opsggende arbejde i Arhus, hvor kommu-
nen har foretaget en selvstaendig dokumentation.

Det er saerligt under Udredning og Plan, det opsggende og kontaktskabende arbejde og
ICM, at der er mange borgere. Udredning og Plan, det opsggende arbejde og ICM ser
pa tvaers af kommunerne sdledes ud til at veere godt i gang. Kgbenhavns Kommune
star for stgrstedelen af indberetningerne for det opsggende og kontaktskabende arbej-
de, mens antallet er begraenset i de gvrige kommuner. Det skal her bemaerkes, at de
gvrige kommuner ogsd er i gang med opsggende og kontaktskabende indsatser, men at
de ikke i metodearbejdet har faet skabt en tilstraekkelig taet kontakt med borgerne,
som er en forudsaetning for besvarelsen af de individrettede spgrgsmal.

0/70182305 - Hjemlgsestrategien




Derimod er der ret fa borgere under ACT, CTI og God Lgsladelse. De fa borgere under
ACT, CTI og God Lgsladelse er et opmarksomhedspunkt for det videre arbejde med
Hjemlgsestrategien. Dels udger det en udfordring i relation til opfyldelse af malene med
Hjemlgsestrategien og udfoldelsen af metoderne. Dels udgar det en udfordring i relati-
on til oparbejdningen af en solid dokumentation af metoderne i Danmark.

Det lave antal borgere, der er tilknyttet ACT-indsatser, skyldes, at ACT-indsatsen har
kreevet et laengere forarbejde i kommunerne. Det har sdledes taget lengere tid end
forventet for de to kommuner, som deltager i metodearbejdet for ACT, at fa etableret
ACT-teamene og konstrueret den tilhgrende organisatoriske model for arbejdet.

For God Lgsladelse skyldes de fa borgere i dokumentationen ligeledes, at indsatserne
stort set ikke er kommet i gang. Den helt basale udfordring og hindring for igangseet-
telsen af arbejdet er, at kommunerne har ventet pd at f& samarbejdsaftalerne mellem
kommunerne og Direktoratet for Kriminalforsorgen pa plads. Kommunerne har oplevet
ventetid fra Direktoratet for Kriminalforsorgen i forhold til at f& disse samarbejdsaftaler
udarbejdet og godkendt. Disse aftaler er nu pa plads for fem ud af seks kommuner.
Den naeste udfordring i forhold til afprgvningen og dokumentationen af metoden bliver,
at kommunerne i det videre metodearbejde er afhangige af, at kriminalforsorgen initie-
rer samarbejdet, s& borgerne kan tilknyttes metodearbejdet.

Det relativt begraeensede antal borgere i CTI-forlgb synes bl.a. at haenge sammen med,
at der er en udfordring for medarbejderne i forhold til at teenke og arbejde inden for en
ramme af et mere tidsmaessigt afgraenset bostgtteforlgb. CTI-indsatsen kan saledes an-
skues som en stgrre kulturel andring i forhold til de almindelige bostgtteforlgb, og den
fast definerede 9-maneders periode for indsatsen synes at stille stgrre krav til udveel-
gelsen af den relevante malgruppe for indsatsen (en mere detaljeret status for arbejdet
med ACT, God Lgsladelse og CTI fglger i senere kapitler).

Ogsa for metoden Udredning og Plan tyder de forelgbige erfaringer pa, at der er kultu-
relle udfordringer forbundet med implementeringen af metoden pa boformerne. Dette
handler i szerlig grad om, hvorvidt metoden opleves som en god made at skabe den
indledende dialog p& med borgeren om, hvilke udfordringer og behov vedkommende
har.

Nedenstaende tabel viser, hvor mange borgere, der modtager stgtte i bostgttekommu-

nerne. Disse kommuner har som udgangspunkt kun kunnet byde ind pa at arbejde med
CTI eller ICM.
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Aalborg 3 9 12
Guldborgsund 0 0 0
Herning 2 4 6
Hvidovre 0 0 0
Naestved 3 0 3
Svendborg 0 0
Varde 0 1 1
Viborg 3 3
Horsens 0 2
I alt 10 17 27

Note: Tomme celler indikerer, at der ikke arbejdes med metoden i kommunen

I alt er der pa nuvaerende tidspunkt indberettet 27 borgere. Det forholdsvis lave tal skal
ses pa baggrund af, at bostgttekommunerne endnu er i en opstartsfase.
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Af kommunernes metode- og implementeringsskabeloner fremgar det, at det varierer,
hvor ICM-indsatsen er forankret i kommunerne. I overvejende grad er indsatsen for-
ankret p3 § 110-boformer. Men i seks kommuner er indsatsen forankret kommunens
gvrige (bo)stgttetilbud til malgruppen. I én kommune er indsatsen forankret bade pa et
§ 110-tilbud og i kommunens gvrige indsatser.

Forankringen er et vigtigt fokusomrade, idet beskrivelserne i metode- og implemente-
ringsskabelonerne peger p3, at forankringen har stor indflydelse pa:

« Malgruppen som visiteres til indsatsen

- Den konkrete visitationsprocedure - altsd hvem der har visitationskompetencen
* Hvordan metoden forankres i kommunens gvrige tilbud

« Koblingen til § 141-handleplanen

:/ %
Af metode- og implementeringsskabelonerne fremgar det, at der er variation ift., hvem
der har visitationskompetencen til ICM-indsatsen. Der er tendens til, at placeringen af
visitationskompetencen hanger sammen med, hvor indsatsen er forankret. Overordnet
kan visitationskompetencen i kommunerne inddeles i fglgende overordnede kategorier:
visitationsudvalg, forstander p& boformen, bostgtteenhed/medarbejdere og sagsbe-

handlere.

b)) :0S 26 0 00

% (0] © (0} 3 6 OE - 6 O

(0} (0) 3

Hgje-Taastrup Esbjerg Frederiksberg Herning

Albertslund Horsens Naestved Hgje-Taastrup

Guldborgsund Odense Randers Naestved

Hvidovre Varde Odense

Svendborg Viborg Varde
Aalborg Arhus

I fire kommuner er der tale om en kombination: Hgje-Taastrup, Neestved, Odense og
Varde kommuner. Her ligger visitationskompetencen som udgangspunkt bade hos bo-
formen (forstander eller medarbejdere) og i kommunalt regi (sagsbehandler).

I forhold til visitationen har der ifglge Radgivningsfunktionens dialog med kommunerne
henover sommeren 2010 vaeret en Igbende udfordring i kommunerne i forhold til at fa
defineret og afklaret, hvordan malgruppen for en ICM-indsats skulle afgraenses fra mal-
gruppen for en CTI-indsats eller anden efterforsorg.

Nedenstaende figur viser, efter hvilken paragraf i serviceloven bostgtten gives til bor-
gerne.
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m § 83: Personlig hjeelp og pleje samt
stgtte til ngdvendige praktiske
opgaver.

m § 85: @vrig hjeelp, omsorg eller
stgtte samt optraening og hjeelp til
udvikling af faerdigheder.

H§ 110: Efterforsorg/efterveern,
givet i forlaengelse af ophold pa §
110-boform

= Andet

m\Ved ikke

Antal borgere=185

En tredjedel af borgerne (33 pct.) modtager bostgtten som efterveern efter § 110 i ser-
viceloven, mens 45 pct. far bostgtte efter § 85 i serviceloven. Dette haenger taet sam-
men med, hvor indsatsen er forankret, og hvem der har visitationskompetencen - og,
som det indledningsvist blev beskrevet, er indsatserne i de fleste kommuner forankret
pa botilbud efter § 110 i serviceloven. Enkelte steder er indsatsen forankret enten i den
gvrige kommunale § 85-indsats eller i tilknytning til kommunes hjemmepleje til mal-
gruppen. De steder, hvor indsatserne er forankret pa boformen, er der en udfordring i
at skabe sammenhaeng til § 141-handleplanen og de fremtidige perspektiver for indsat-
sen.

Et af de vigtigste fokuspunkter for indsatserne i Hjemlgsestrategien er status og foran-
dringer i boligsituationen for borgerne, som indgdr i metodeforlgbene. I det fglgende
gennemgas de vigtigste spgrgsmal vedrgrende boligsituationen for de borgere, der i
kommunerne indgdr i et ICM-forlgb.

Forst handler det helt overordnet om borgernes boligsituation, som fremgar af neden-
stdende tabel.
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Borgeren bor i eget hus, ejerlejlighed eller andelsbolig 1
Borgeren har en almen bolig 39
Borgeren har en lejlighed eller et veerelse i privat udlejning 5

Borgeren bor i en bolig efter servicelovens § 107

Borgeren bor i en bolig efter servicelovens § 108 0

Borgeren bor i en lejlighed/veerelse i gvrige opgangsfeellesskaber, bofaellesskaber,
saerboliger e.l.

Borgeren bor i en skav bolig

Borgeren har ikke egen bolig 31
Andet 15
Ved ikke 1

Antal borgere=186. Kategorierne "Borgeren har en lejlighed i privat udlejning" og "Borgeren har et veerelse i
privat udlejning" er i tabellen blevet sldet sammen.

Det fremgar, at ICM-indsatsen i kommunerne ogsa er ivaerksat for borgere, der aktuelt
er hjemlgse, idet 31 pct. af borgerne i metodeforigbene ikke har egen bolig. Dette kan i
mange tilfaelde haenge godt sammen med intentionerne i ICM-metoden, hvor kontakt
og relation mellem borger og ICM-medarbejderen med fordel kan etableres tidligt i for-
Igbet med henblik p3, at relationen er stabil ved indflytning i relevant bolig. Dette skal
ligeledes ses i forlaengelse af metodens forankring og visitationsgrundlag, hvor meto-
den i flere kommuner er forankret pa § 110-boformer, hvorfor indsatsen og relations-
arbejdet startes op, mens borgeren bor pd § 110-boformen.

39 pct. af borgerne bor i en almen bolig, 8 pct. bor i en bolig efter servicelovens § 107,
og 7 pct. bor i en bolig tilknyttet et opgangsfaellesskab, bofzellesskab eller lign. Det kan
endvidere bemaerkes, at ingen af borgerne i ICM-forlgb bor i en skaev bolig.

Det er imidlertid ikke tilstreekkeligt at vide noget om den formelle boligsituation for
borgerne. Det er ogsa vigtigt at se pd, om borgerne er i stand til at opholde sig i deres
bolig, eller om de er funktionelt hjemligse.

Dette kan den fglgende tabel sige noget om, idet den viser, hvor borgerne overvejende

har overnattet den sidste uge. Der vises separate resultater for borgere, der har en
egen bolig og borgeren, der ikke har en egen bolig.
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Borgeren overnatter i egen bolig

79

Borgeren overnatter pd gaden

Borgeren overnatter pd en natvarmestue

Borgeren overnatter pa et herberg eller forsorgshjem (§ 110 e.l.)

43

Borgeren overnatter hos familie, venner, bekendte mv.

52

Borgeren overnatter i en midlertidig udslusningsbolig efter service-
lovens § 110

N

Borgeren overnatter pd hotel/vandrerhjem mv.

Borgeren er indsat i faengsel

Borgeren er indlagt pd hospital (fx psykiatrisk afdeling)

Borgeren er indskrevet i dggnbehandlingstilbud
(misbrugsbehandling e.l.)

= W O o

O O/ O N

Andet

Ved ikke

Har egen bolig: Antal borgere=99, Har ikke egen bolig: Antal borgere=56. Tallene summerer ikke op til 100

%, da det har veeret muligt at szette flere krydser.

Blandt borgerne med egen bolig overnatter langt hovedparten i egen bolig. Der er dog
7 pct., der overnatter pa herberg og forsorgshjem, og 11 pct., der overnatter hos fami-

lie og venner, hvilket tyder pa tilstedevaerelsen af en mindre gruppe borgere, der er

funktionelt hjemlgse.

Borgerne uden bolig overnatter hovedsageligt enten pd en § 110-boform eller hos fami-

lie og venner.

Den neeste figur giver et overblik, over, hvor mange natter borgeren samlet set har

overnattet enten pa gaden, pa herberg, eller hos familie og venner i Igbet af de sidste 3

maneder.
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100%
90%
80%
70%
60%

© 50%
40%
30%
20%
10%

0%

m0 dage

m 1-7 dage

m 8-30 dage
m31-60 dage
m61-93 dage

Antal borgere=149. Angivelserne af, hvor mange naetter borgeren har overnattet henholdsvis pa gaden, pa

herberg eller hos venner og familie, er i figuren lagt sammen, og figuren giver saledes en oversigt over, hvor
mange naetter borgeren samlet set har overnattet i en hjemlgsesituation. Figuren inkluderer ikke de borgere,
der har svaret "Ved ikke" pd de underliggende spgrgsmal.

Tabellen giver overordnet et billede af, at borgergruppen i ICM-indsatsen hovedsageligt
enten har overnattet i en hjemlgsesituation i en laengere periode eller overhovedet ikke
har overnattet i en hjemlgsesituation inden for de sidste 3 maneder.

Specifikt ses det, at et lille flertal borgere, der modtager ICM-stgtte, hverken har sovet
pa gaden, pa herberg eller hos familie og venner i Igbet af de sidste 3 maneder. 40 pct.
af borgerne har dog lzengerevarende ophold pa over 61 dage i hjemlgsesituationer.

For borgere uden egen bolig spgrges medarbejderne om begrundelsen for, at borgeren
stdr uden egen bolig. Figuren nedenfor giver et overblik over svarfordelingen.
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45% B Borgeren er blevet sat ud af en
tidligere bolig inden for de
seneste 12 maneder

40%
m Der er venteliste til at blive
o anvist eller visiteret til en
35% passende bolig
30% m Der findes ikke egnede boliger
eller botilbud til den pdgaeldende
borger i kommunen
25%
o m Borgerens sociale og/eller
psykiske problemer vanskeligggr
20% at finde en egnet bolig
o
B Borgeren har vanskeligt ved at
15% -
betale en husleje
10%
Borgeren gnsker ikke at bo i
egen bolig
5%
mVed ikke

0%

A

Antal borgere=57. Spgrgsmalet stilles kun, hvis der svares, at borgeren ikke har egen bolig. Tallene summe-
rer ikke op til 100 %, da det har veeret muligt at saette flere krydser.

Indberetningerne viser, at der er mange forskellige arsager til, at borgerne ikke har
egen bolig. Dog er de tre almindeligste drsager, at borgeren er blevet sat ud af en bolig
inden for de sidste 12 maneder, er pa venteliste eller har sociale eller psykiske proble-
mer.

I projektledernes statusindberetninger om kommunernes arbejde med metoden peges
der pd, at der flere steder er udfordringer forbundet med at skaffe det relevante antal
boliger til m3lgruppen samt at finde konkrete botilbud til dele af malgruppen. Udfor-
dringerne handler sarligt om:

- Borgernes gkonomi og manglende mulig for at f& fx indskudslan og hjeelp til
etablering

* Lange og uhensigtsmassige sagsgange

- Manglende botilbud til malgruppen

« Mangel pa konkrete boliger.

Flere steder naevnes det herunder som en saerlig udfordring at finde boliger, som unge
pa nedsat kontanthjzelpsydelse har rad til at betale.

For de borgere, der ikke har en egen bolig, bedes medarbejderen angive, om borgeren

er skrevet op til en bolig. Nedenstdende tabel illustrerer, hvor mange af borgerne der
er skrevet op til en form for bolig.
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Borgeren er skrevet op til en almen bolig 56

Borgeren er skrevet op til en almen ungdomsbolig

Borgeren er skrevet op til en bolig eller vaerelse i privat udlejning

Borgeren er skrevet op til et midlertidigt botilbud (§ 107)

Borgeren er skrevet op til et laengevarende botilbud (§ 108)

4
2
Borgeren er skrevet op til en skaev bolig 4
0
0
2

Borgeren er skrevet op til en anden bolig, hvilken?

Borgeren skrevet op til en bolig, som er opfgrt eller tilvejebragt som en del af Hjem- 11
Igsestrategien/Hjemlgseplanen

Borgeren er ikke skrevet op til en bolig 33

Ved ikke 4

Antal borgere=57. Spgrgsmalet stilles kun, hvis der svares, at borgeren ikke har egen bolig. Tallene summe-
rer ikke op til 100 %, da det har vaeret muligt at saette flere krydser.

Lidt over halvdelen (56 %) af de borgere, der ikke har en bolig er skrevet op til en al-
men bolig, og yderligere 4 pct. til en almen ungdomsbolig.

Som det fremgar af tabellen, er en tredjedel af borgerne ikke skrevet op til en bolig.
Yderligere analyse viser her, at det saerligt er de helt unge, der ikke er skrevet op til en
bolig. Blandt de 18-293rige er det omkring 40-45 pct., der ikke er skrevet op, mens det
kun er tilfaeldet for henholdsvis 10 pct. og 17 pct. blandt de 30-39-3rige og de 40-49-
drige. Dette peger pa, at det sezerligt er blandt de unge, at der er udfordringer forbundet
med at sikre, at borgeren skrives op til en boliglgsning.

(0]
I folgende afsnit bliver de borgere, som far en ICM-indsats beskrevet ud fra henholdsvis

kgn, alder, nationalitet, forsgrgelsesgrundlag og beskaeftigelsessituation.

Den fgrste figur viser borgernes kgn.

C 7D (0] F
80%
60%
o 40%
0% - :
Kvinde Mand

Antal borgere=185
Borgerne, som modtager en ICM-indsats, er hovedsageligt mand.

Nedenstdende figur viser aldersfordelingen blandt borgerne i ICM-forlgb.
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40%
30%
© 20%
© 10%
0% 2%
0%
17 18-24 25-29 30-39 40-49 50-59 0+ Ved ikke
0

Antal borgere=185

Borgerne, som modtager ICM-indsatsen, er relativt unge. Samlet set er naesten halvde-
len af borgerne (48 %) under 30 &r. Dette haenger sammen med, at man i Arhus, Ran-
ders, Frederiksberg og Esbjerg kommuner har szerlige projekter malrettet unge, hvor
der tages udgangspunkt i ICM-metoden.

Fglgende tabel viser borgernes nationalitet.

Dansk 89

@vrige nordiske lande

@vrige EU-27

@vrige Europa (inkl. Rusland)

Afrika

Andet

3
0
2
Mellemgsten 1
2
2
1

Ved ikke

Antal borgere=185

Som det fremgar af tabellen, er det helt overvejende borgere med dansk nationalitet,
der modtager en ICM-indsats. Andelen af borgere med dansk nationalitet er noget hg-
jere end den tilsvarende andel, som er fundet i SFI's hjemlgseteaelling. I hjemlgsetaellin-
gen udggr andelen af borgere med anden nationalitet end dansk sdledes 21 pct.

Det kan bemaerkes, at grgnlaendere indgar som danskere.

Det vil vaere et opmaerksomhedspunkt gennem arbejdet med Hjemlgsestrategien,
hvorvidt dette billede andrer sig, eller om der i forbindelse med rekruttering af borgere
til indsatserne sker en selektion, som medfgrer, at indsatsen ikke i samme grad gives
til borgere af anden nationalitet end dansk. Det vil sdledes ligeledes vaere vigtigt i ind-
satserne Igbende at have fokus p&, hvordan udveelgelsen til indsatserne foregar, og om
indsatserne daekker behovet for stgtte i den bredere gruppe af hjemlgse. Her kan det
bemaerkes, at ICM-indsatsen ikke er ivaerksat i Kgbenhavn Kommune.
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Nedenstaende tabel viser borgernes forsgrgelsesgrundlag.

EED) o]
c 0 0
/
Lgn 0
Arbejdslgshedsdagpenge eller sygedagpenge 4
Kontanthjzelp 56
Starthjeelp/introduktionsydelse 1
Fartidspension 33
Folkepension 1
Ingen indtaegt 2
Andet 3
Ved ikke 1

Antal borgere=185

Tabellen viser, at 56 pct. er pd kontanthjzelp. Den anden store gruppe er borgere pa

fgrtidspension. Denne gruppe borgere udggr 33 pct.

Nedenstaende figur viser borgernes beskaeftigelsessituation.

C oD [0} 4

100% -~

90% -

80% -

70% A

60% -

©  50% -

o 40% -

30% A

20% +—— 32%

10% -

VR

Antal borgere=185

® Ansat pa ordinaere vilkar

m I fleksjob, skanejob, beskyttet
beskaeftigelse e.l.

m I aktivering, herunder Igntilskud og
virksomhedspraktik e.l.

= Ledig, men ikke i aktivering

m Sygemeldt

m Under uddannelse
Udenfor arbejdsmarkedet (fx
pensionist, fgrtidspensionist)

m Andet

m Ved ikke

Samlet set er 62 pct. af borgerne enten ledige uden aktivering eller uden for arbejds-

markedet. 17 pct. af borgerne er i aktivering.
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I det folgende saettes der fokus pa borgernes sociale problemer sdsom misbrug, fysiske
og psykiske problemer og evne til at klare dagligdagsopgaver. Der spgrges til disse
emner ved hver opfglgning, men det er kun svarene fra den sidste indberetning, der
indgar i det fglgende afsnit.

Nedenstaende figur viser, hvorvidt borgerne har problemer inden for en raekke domae-
ner.

I den nedenstdende figur vises borgernes antal af problematikker. Der spgrges i alt ind
til 8 forskellige problematikker, der henholdsvis er:

e Alkoholmisbrug

e Stofmisbrug

* Hashmisbrug

* Fysiske gener

* Psykiske gener

« Dagligdagsfunktioner
*  @konomi

e Socialt netveerk.

Figuren nedenfor viser, hvor mange af disse problematikker deltagerne har.

25%

20%

15%
o
10%
o
) I I:
00/0 _J T . T . T T T T T T
0 1 2 3 4 5 6 7 8

Antal borgere=187. Svarkategorierne "I mindre grad", "I nogen grad" og "I stor grad" er i tabellen slet

sammen i kategorien "Borgeren har problemer".

Figuren viser, at hovedparten af borgerne i ICM-indsatserne har sammensatte proble-
mer. Det mest almindelige er at have mellem fire og syv problematikker, hvilket er til-
feeldet for 75 pct. af borgerne. 17 pct. af borgerne har mellem nul og tre problemer.
Nedenstdende figur viser, hvorvidt borgerne har problemer inden for en raekke domae-

ner.
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Alkoholmisbrug
Stofmisbrug

Hashmisbrug

®m Borgeren har
Fysiske gener problemer

Psykiske lidelser mBorgeren har
ikke problemer

Dagligdagsfunktioner
mVed ikke

@konomi

Socialt netvaerk

0% 20% 40% 60% 80% 100%
(0] (0]
Antal borgere=185. Svarkategorierne "I mindre grad", "I nogen grad" og "I stor grad" er i tabellen sldet
sammen i kategorien "Borgeren har problemer".

Alt i alt fremgar det, at borgerne i ICM-indsatsen har en raekke forskellige problemstil-
linger at slds med, hvilket stemmer godt overens med, at ambitionerne for ICM er at
sikre en koordination og lgbende opfglgning for borgerne i relation til de forskellige in-
stanser, som borgeren er i kontakt med.

Det helt store flertal af borgerne (89 %) i ICM-indsatsen har psykiske lidelser, og rigtig
mange har ogsa problemer med svagt socialt netveerk (85 %). Endvidere har naesten
tre fjerdedele udfordringer med hensyn til at varetage deres dagligdagsfunktioner, og
75 pct. af borgerne har problemer med deres gkonomi. Neesten to tredjedele af borger-
ne har problemer med fysiske gener.

Lidt mere overraskende er det, at andelen af borgere med et igangvaerende aktivt mis-
brug er noget lavere, end hvad angar de gvrige problemstillinger. 43 pct. af borgerne
har et alkoholmisbrug, mens lidt mere end en tredjedel (37 %) har et stofmisbrug. Me-
re almindeligt blandt borgerne er det at have et hashmisbrug. Dette er sdledes tilfseldet
for 57 pct. af borgerne.

Spgrgsmalet om misbrug omhandler, om borgeren aktuelt er i et misbrug. Dette bety-
der, at borgere, der aktuelt er i behandling for et misbrug, i ovenstdende figur indgar
som borgere, der ikke har et problem. Ved at koble besvarelsen af, om borgeren aktu-
elt er i et misbrug, eller om borgeren er i behandling, er det imidlertid muligt at fa et
overblik over, hvor stor en andel af borgerne der har et misbrugsproblem af enten al-
kohol, stoffer eller hash eller er i behandling for det.

Nedenstaende figur viser en oversigt over, om borgeren enten har et misbrug eller i
behandling for misbrug.
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100%
90%
80%
70% .
mVed ikke
60%
O 50% m Hverken aktuelt
misbrug eller i
o 40% behandling
o m Aktuelt misbrug
30% eller i behandling
20%
10%
0%

Antal borgere=185

Figuren viser, at andelen af borgere i ICM-indsatsen, der er i et misbrug eller i behand-
ling for misbrug, er lige over 80 pct. Som det fremgar, vokser andelen som kan siges at
have en eller anden form for misbrugsproblematik vaesentligt, nar analysen af aktuelt
misbrug kombineres med, om borgeren er i behandling.

Nedenstdende tabel viser, hvilke indsatser borgerne er tilknyttet ud over bostgtte.

Alkoholbehandling

Medicinsk stofmisbrugsbehandling
Social stofmisbrugsbehandling
Psykiatrisk behandling

Somatisk behandling

Tilsyn fra kriminalforsorg
Administration af kontanthjaelp 3%
Hjemmepleje
Anden behandling
Ingen

Ved ikke

0% 10% 20% 30%

Antal borgere=185. Tallene summerer ikke op til 100 %, da det har vaeret muligt at seette flere krydser.
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21 pct. af borgerne er i medicinsk misbrugsbehandling, 25 pct. er i psykiatrisk behand-
ling, mens 28 pct. far deres kontanthjeelp administreret. For 17 pct. af borgerne angi-
ves det, at de ikke er tilknyttet andre indsatser. Umiddelbart stemmer det godt overens
med billedet af borgernes problemstillinger, at der er flest, som modtager psykiatrisk
behandling, misbrugsbehandling eller far deres gkonomi/kontanthjzelp administreret af
kommunen.

(0] 2 0 2 0]
I det fglgende afsnit saettes der fokus p&, om borgerne har en § 141-handleplan, og
kommunernes forelgbige erfaringer med koordinering af arbejdet. Endvidere beskrives
antallet af sager, som medarbejderne har, samt hvor bostgttemedarbejderne er ansat.

Folgende tabel viser en oversigt over, hvor mange af borgerne der har en § 141-
handleplan eller er blevet tilbudt en inden for de seneste tre maneder.

c - D G 7 6 O 3 4 0 O 0O 6 O
0 0 5 3 0 F

®Ja, borgeren har en § 141-handleplan

mJa, en § 141-handleplan er under udarbejdelse

= Nej, borgeren har ikke en §141-handleplan men
er blevet tilbudt en handleplan inden for de
seneste 3 maneder og har ikke modtaget
tilbuddet

m Nej, borgeren har ikke en § 141-handleplan og
er ikke blevet tilbudt en handleplan inden for de
seneste 3 maneder.

m\Ved ikke

Antal borgere=185

39 pct. af borgerne har en § 141-handleplan eller har en under udarbejdelse. 30 pct.
har ikke en § 141-handleplan og er heller ikke blevet tilbudt en.

Af kommunernes metode- og implementeringsskabeloner fremgar det, at det som ud-
gangspunkt er det den kommunale myndighedssagsbehandler, der har ansvaret for §
141-handleplaner, mens den enkelte ICM-medarbejder har ansvaret for at koordinere
borgerens planer (evt. i samarbejde med borgerens myndighedssagsbehandler). Flere
steder angives det dog, at der fortsat er et arbejde i forhold til at f& dette samarbejdet
konkretiseret — herunder at fa afklaret den praecise rolle og kompetencefordeling.

Af kommunernes oprindelige projektbeskrivelser fremgar det, at flere kommuner i op-
startsfasen har haft som formal at fa etableret et taet samarbejde med andre relevante
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aktgrer pa omradet. Dette har bade handlet om at udbrede kendskab til indsatsen, s&
relevante borgere kan visiteres hertil, men ogsa om samarbejde og koordinering i for-
bindelse med konkrete borgeres forlgb. Tilbagemeldinger fra kommunerne via projekt-
ledernes statusindberetninger indikerer, at dette arbejde er et kraevende arbejde, og at
der mange steder fortsat er et stort arbejde pa dette omrade - det gzelder bade sam-
arbejdspartnere internt i kommunerne og eksterne samarbejder. Ikke mindst opleves
de kommunale strukturer og organisering i sig selv som en udfordring.

Det fremgar blandt andet af projektledernes statusindberetninger, at koordineringen i

hoj grad pavirkes af, om der er faelles malsaetninger for arbejdet med borgerne - bade
internt og eksternt. Herunder hvordan kommunikation og videndeling er tilrettelagt og
konkret bliver inddraget i samarbejdet.

Kommunerne er blevet spurgt om, hvad der henholdsvis fremmer og heemmer koordi-
neringen af indsatser over for konkrete borgere. Svarene fremgar nedenfor:

(0]
Kendskab til hinandens ansvarsomrader og fa sat ansigt pa hinanden
Eksplicit fokus p& kommunikationen og koordinationsmgder
Tydelighed og indblik i arbejdsgange og procedurer
Udpegning af konkrete kontaktpersoner hos de forskellige aktgrer.

(0}
Manglende kendskab til hinanden og malgruppen og deres szerlige behov

Manglende fleksibilitet

Stor udskiftning af medarbejdere

Forskellige kulturer, regelsaet og holdninger er dominerende

Komplekse strukturer i det kommunale system og besveerlige arbejdsgange
Bureaukratiske arbejdsgange, som er heemmende for, at der kan reageres i
forhold til akutte situationer

Mangel pa tilbud og pladser - og som fglge lange ventelister.

Hurtige udskrivninger, hvor borgeren ikke opleves som faerdigbehandlet.

Den fglgende figur viser, hvor stor en andel af borgerne der er visiteret til et bestemt
antal timers bostgtte.
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100%

90%

80%

70%

60%

mVed ikke

o 50% = Nej

mJa

40%

30%

20%
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0%

Antal borgere=185

39 pct. af borgerne bliver visiteret til et bestemt antal timer, mens 58 pct. ikke bliver
visiteret til et bestemt antal timers bostgtte.

Af projektledernes statusindberetninger fremgar det, at der i nogle af kommunerne
endnu er et stort arbejde i forhold til at fa defineret, hvad der skal ligge i den konkrete
indsat til malgruppen, herunder hvordan intensiv stgtte, som det er beskrevet i meto-
debeskrivelsen, skal konkretiseres i forhold til borgernes behov. Kommunerne beskriver
overordnet, at intensiv stgtte sikres ved, at stgtten er tilgaengelig efter borgerens be-
hov, og der er som udgangspunkt i kommunerne ikke nogen preaecis rammer for, hvor
ofte ICM-medarbejderen skal mgdes med borgeren.

Af kommunernes metode- og implementeringsskabeloner fremgar det, at ICM-med-
arbejderne som udgangspunkt er tilgeengelige inden for almindelig arbejdstid og den
enkelte ICM-medarbejders vagtplan. P& nogle boformer indgdr medarbejderne ud over
deres arbejde som ICM-medarbejdere ogsd i arbejdet med CTI-indsatsen og/eller i den
almindelige vagtplan. Senere analyser mé vise, om dette kan veere en udfordring i for-
hold til afgraensning af malgrupperne og i forhold til tilgeengeligheden af stgtten.

I nogle kommuner er der mulighed for akut henvendelse uden for almindelig abnings-
tid. Dette bestdr typisk i mulighed for at kontakte boformen eller en vagttelefon, hvor
der er mulighed for at indtale en besked.

Af projektledernes statusindberetninger fremgar det, at de fleste kommunerne endnu
ikke har faet tilknyttet det forventede antal borgere til indsatsen, men kommunerne har
indledningsvist i metode- og implementeringsskabelonerne taget stilling til, hvor mange
borgere der maksimalt kan tilknyttes hver ICM-medarbejder. Dette varierer bade i for-
hold til antal, men ogsa i forhold til, hvilke andre opgaver den enkelte medarbejder va-
retager - herunder er det enkelte steder angivet, at caseload afhaenger af fordelingen
mellem tilknyttede ICM- og CTI-forlgb.
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Ca. halvdelen af kommunerne forventer en caseload pa mellem 2-4 borgere, mens den
anden halvdel forventer en caseload pa 6-8 borgere pr. ICM-medarbejder.

Den fglgende figur viser en oversigt over, hvor bostgttemedarbejderne er ansat, hvilket

ligeledes er forbundet med, hvor indsatsen er forankret.

C > 7D

100%
90%

80%

70%

60%

©  50%
40%

30%

20%

10%
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Antal borgere=185

® Ansat pa boform

= Ansat under en
kommunal forvaltning,
socialcenter mv.

B Andet

54 pct. af medarbejderne er ansat under en kommunal forvaltning, mens 39 pct. er an-
sat pa en boform. Disse oplysninger kan pa et senere tidspunkt i forlgbet anvendes til
at vurdere styrker eller udfordringer ved forskellige former for forankring.
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I alt 13 kommuner arbejder med CTI-indsatsen under Hjemlgsestrategien. Af kommu-
nernes metode- og implementeringsskabeloner fremgar det, at CTI-indsatsen i overve-
jende grad er forankret pa § 110-boformer i de deltagende kommuner, idet 9 kommu-
ner har valgt at forankre indsatsen her. Dog er der for to af disse kommuner tale om
forankring bade pd et § 110-tilbud og et af kommunens gvrige stgttetilbud til malgrup-
pen. Derudover har fire kommuner valgt at forankret indsatsen udelukkende i kommu-
nens gvrige tilbud til malgruppen.

Lige som for ICM-indsatsen tyder de forelgbige erfaringer fra arbejdet med CTI-
indsatsen ogsa pa, at forankringen har indflydelse pa:

- Malgruppen, som visiteres til indsatsen
« Den konkrete visitationsprocedure - altsd hvem der har visitationskompetencen
« Hvordan metoden forankres i kommunens gvrige tilbud.

%

Af metode- og implementeringsskabelonerne fremgar det ligeledes, at der er variation
ift., hvem der har visitationskompetencen til CTI-indsatsen, hvilket som naevnt hanger
teet sammen med, hvor indsatsen er forankret. Overordnet kan visitationskompetencen
i kommunerne inddeles i fglgende overordnede kategorier: Visitationsudvalg, forstander
pa boformen, bostgtte-enhed/medarbejdere pd boform samt sagsbehandlere eller den
kommunale enhed, hvor indsatsen er forankret.

h) 9 0% 26 0O 6
% o o 3 6 OE O . 6 0 E
(0} (0} 3 6 0
Guldborgsund Esbjerg Frederiksberg* Herning
Hvidovre Horsens Kgbenhavn
(Hjemlgseenhed)

Arhus Naestved

Odense Odense

Viborg

Varde

Aalborg

* Der er her tale om medarbejdere i den kommunale gadeplansindsats og bostgttemedarbejdere, som er til-
knyttet en boform.

Ofte ligger visitationskompetencen, hvor indsatsen er forankret (jf. ovenstdende af-
snit). I Odense ligger visitationskompentencen bade hos forstander pa det tilbud, hvor

borgeren er, samt hos sagsbehandlere.

I hovedparten af kommunerne kan sagsbehandlere og andre tilbud komme med indstil-
linger til borgere, der skal visiteres til en CTI-indsats.
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Af nedenstdende tabel fremgar det, hvilket visitationsgrundlag der er fremhaevet i ska-
belonerne:

h) 9 0% 0
*0 O F % E O O (0}
E 6 O
Esbjerg Herning (og samtale) Kgbenhavn (fra udvalgte boformer +
vurdering af evne til at bo i egen bolig)
(Frederiksberg)* Hvidovre Viborg (oplysning om borgerens situati-
on)
Guldborgsund Varde Frederiksberg (individuelle samtaler)*
Naestved
Odense
Aalborg
(ogsa handleplan)
Arhus (ogsd ASI)

* Det er meningen, at man pa sigt skal benytte Udredning og Plan som visitationsgrundlag, men p& nuvae-
rende tidspunkt er visitationsgrundlaget pa Frederiksberg individuelle samtaler med den enkelte borger.

I hovedparten af kommunerne er Udredning og Plan visitationsgrundlaget, men andre
udgangspunkter naevnes ogsa.

I forhold til malgruppeafklaringen er det vigtigt at veere opmaerksom p&, at CTI er ment
som et systematisk tidsafgraenset bostgtteforlgb for borgere, som ofte ellers ikke ville
fa stgtte. CTI skal saledes ikke erstatte ICM-forlgb for de borgere, der har behov for et
laengere forlgb.

Af projektledernes statusindberetninger fremgar det, at der i kommunerne er udfor-
dringer i forhold til at f8 denne metode implementeret og fa defineret, hvem malgrup-
pen for indsatsen er. Herunder har det vist sig vanskeligt i praksis i kommunerne at
finde formen for, hvordan der malrettet kan arbejdes med de tre faser i CTI-metoden,
o0g generelt at fa defineret, hvordan der i praksis skal arbejdes med CTI-indsatsen.
Herunder at:

« Definere, hvad et intensivt forlgb er i forhold til borgere, som opleves langt mere
selvkgrende, end for borgere, som skal have en ICM-indsats.

» Definere, hvad indsatsen reelt indeholder, og hvordan den adskiller sig fra gvri-
ge indsatser til malgruppe (saerligt ICM-indsats samt efterforsorg).

Meget tyder altsd pa, at der til implementeringen og udmgntningen af denne metode er
forbundet en stgrre kultursendring for medarbejderne end for eksempelvis ICM-
metoden. Dette haenger i hgj grad sammen med, at metoden dels er tidsafgraenset til 9
méaneder, og at den er bundet op pa tre konkrete faser. Meget tyder desuden p3, at
seerligt medarbejderne pa boformer i forhold til denne metode skal taenke i helt andre
typer forlgb, end man ellers er vant til i forhold til malgruppen. En kommune eksempli-
ficerer dette i projektindberetningen med, at medarbejderne skal flytte fokus fra, at
borgerne har behov for langvarigt ophold p& § 110-tilbuddet til at have fokus p3, at
borgerne skal etableres i egen bolig med forngden bostgtte.
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Nedenstaende figur viser efter, hvilken paragraf i serviceloven bostgtten gives til bor-
gerne.

m § 83: Personlig hjalp og pleje
samt stgtte til ngdvendige
praktiske opgaver.

m§ 85: @vrig hjeelp, omsorg eller
stgtte samt optraening og hjzelp
til udvikling af faerdigheder.

= § 110: Efterforsorg/eftervaern,
givet i forleengelse af ophold pd
§ 110-boform

m Andet

mVed ikke

Antal borgere =40

Som det kan ses i figuren, far omtrent halvdelen af borgerne i CTI-bostgtte efter § 110.
Dette afspejler i hgj grad, hvor indsatsen er forankret - altsa pa § 110-tilbud, og at
indsatsen gives som konkret stgtte til at flytte i egen bolig, nar borgeren fraflytter bo-
tilbuddet.

Et af de vigtigste fokuspunkter for indsatserne i Hjemlgsestrategien er status og foran-
dringer i boligsituationen for borgerne, som indgdr i metodeforlgbene. I det fglgende
gennemgas de vigtigste spgrgsmal vedrgrende boligsituationen for de borgere, der i
kommunerne indgar i CTI-forlgb.

Nedenstaende tabel viser borgernes boligsituation.
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Borgeren bor i eget hus, ejerlejlighed eller andelsbolig 0
Borgeren har en almen bolig 53
Borgeren har en lejlighed eller et veerelse i privat udlejning

Borgeren bor i en bolig efter servicelovens § 107

Borgeren bor i en bolig efter servicelovens § 108 0
Borgeren bor i en lejlighed/veerelse i gvrige opgangsfeellesskaber, bofaellesskaber,

seerboliger e.l.

Borgeren bor i en skaev bolig 0
Borgeren har ikke egen bolig 32
Andet

Ved ikke 3

Antal borgere =38. Kategorierne "Borgeren har en lejlighed i privat udlejning" og "Borgeren har et vaerelse i
privat udlejning" er i tabellen blevet sldet sammen.

Cirka halvdelen af borgerne (53 %) har en almen bolig, mens knap en tredjedel (32 %)
ikke har en bolig. Det er bemaerkelsesvaerdigt, at en tredjedel af borgerne ikke har
egen bolig. For 9 maneders CTI-forlgbet m& det anses for vigtigt, at boligsituationen for
borgeren er afklaret tidligt i forlgbet, da forlgbet er tidsbegraenset. Hvis der forst gar
flere maneder med at sikre borgeren en bolig, er det begreenset, hvor meget tid der vil
veere til selve CTI-forlgbet i egen bolig, og det vil dermed vare vanskeligt at gennem-
fgre forlgbet efter metodeforskrifterne.

Den fglgende tabel viser, hvor borgerne overvejende har overnattet den sidste uge. Re-
sultaterne vises separat for borgere der har og ikke har egen bolig.

Borgeren overnatter i egen bolig 64

Borgeren overnatter pd gaden

Borgeren overnatter pd en natvarmestue

Borgeren overnatter pa et herberg eller forsorgshjem (§ 110 e.l.) 27 58
Borgeren overnatter hos familie, venner, bekendte mv. 0 42
Borgeren overnatter i en midlertidig udslusningsbolig efter service-

lovens § 110 5 8
Borgeren overnatter pd hotel/vandrerhjem mv. 0 0
Borgeren er indsat i faengsel 0 0
Borgeren er indlagt pd hospital (fx psykiatrisk afdeling) 0 0
Borgeren er indskrevet i dggnbehandlingstilbud

(misbrugsbehandling e.l.) 0 0
Andet 0 0
Ved ikke 5 0

Har egen bolig: Antal borgere =22, Har ikke egen bolig: Antal borgere =12. Tallene summerer ikke op til 100
%, da det har veeret muligt at saette flere krydser.
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Blandt borgerne med egen bolig overnatter 27 pct. pa et herberg eller et forsorgshjem.
Disse ma betragtes som funktionelt hjemlgse, og dette kan have betydning for den
konkrete tilrettelaeggelse af CTI-forlgbet. Blandt borgerne uden egen bolig overnatter
hovedparten (58 pct.) pd en boform, mens den anden store andel (42 pct.) er sofaso-
vere.

Den neeste figur giver et overblik over, hvor mange neetter borgeren samlet set har
overnattet pd enten gaden, herberg eller hos familie og venner inden for de sidste 3
maneder.

C 9 D a 6 6 0 o] 5 3
0 F
100%
90%
80%
70%
(0 dage
o,
60% m1-7 dage
O  50% = 8-30 dage
n -
. 40% 31-60 dage
m61-93 dage
30%
20%
10%
0%

Antal borgere =24. Angivelserne af, hvor mange naetter borgeren har overnattet henholdsvis p& gaden, pa
herberg eller hos venner og familie, er i figuren lagt sammen, og figuren giver saledes en oversigt over, hvor
mange naetter borgeren samlet set har overnattet i en hjemlgsesituation. Figuren inkluderer ikke de borgere,
der har svaret "Ved ikke".

33 pct. af borgerne har overnattet mere end 61 dage i en hjemlgsesituation i Igbet af
de sidste 3 maneder, mens 33 pct. svarer, at de overhovedet ikke har overnattet i en
hjemlgsesituation i Igbet af de sidste 3 maneder. I alt 17 pct. svarer, at de enten mel-
lem 1-7 dage eller 8-30 dage har overnattet i en hjemlgsesituation, mens 17 pct. sva-
rer, at de har overnattet mellem 31-60 dage i en hjemlgsesituation inden for de sidste
3 maneder.

For borgere uden egen bolig spgrges medarbejderne om begrundelsen for, at borgeren
stdr uden egen bolig. Figuren nedenfor giver et overblik over svarfordelingen.
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80% m Borgeren er blevet sat ud af en
tidligere bolig inden for de seneste

70% 12 méaneder

m Der er venteliste til at blive anvist

eller visiteret til en passende bolig

60%

= Der findes ikke egnede boliger eller

50% botilbud til den pagaeldende borger i

kommunen
O 40% m Borgerens sociale og/eller psykiske
problemer vanskeligggr at finde en
. egnet bolig
o e

30% m Borgeren har vanskeligt ved at
betale en husleje

20%
Borgeren gnsker ikke at bo i egen

10% bolig

0% 0% ;
0% mVed ikke

A

Antal borgere =12. Spgrgsmalet stilles kun, hvis der svares, at borgeren ikke har egen bolig. Tallene summe-
rer ikke op til 100 %, da det har veeret muligt at saette flere krydser.

Det skal bemaerkes, at der er tale om en meget lille gruppe af personer p& 12 personer.
Figuren viser, at 75 pct. af de borgere i CTI, som ikke har en bolig, er blevet sat ud af
en bolig inden for de seneste 12 maneder, mens 33 pct. ikke har egen bolig, fordi de
har sociale eller psykiske problemer, der vanskeligggr at finde en egnet bolig.

For de borgere, der ikke har en egen bolig, spgrges medarbejderen, om borgeren er
skrevet op til en bolig. Nedenstdende tabel illustrerer, hvor mange af borgerne der er
skrevet op til en form for bolig.

D) 9 80 # 0 <4 / 0 =F
:
/

Borgeren er skrevet op til en almen bolig 67
Borgeren er skrevet op til en almen ungdomsbolig 17
Borgeren er skrevet op til en bolig eller vaerelse i privat udlejning 8
Borgeren er skrevet op til en skaev bolig 0
Borgeren er skrevet op til et midlertidigt botilbud (§ 107) 0
Borgeren er skrevet op til et laengevarende botilbud (§ 108) 0
Borgeren er skrevet op til en anden bolig, hvilken? 0
Borgeren skrevet op til en bolig, som er opfgrt eller tilvejebragt som en del af Hjemlgse- 0
strategien/Hjemlgseplanen

Borgeren er ikke skrevet op til en bolig 25
Ved ikke 0

Antal borgere =12. Spgrgsmalet stilles kun, hvis der svares, at borgeren ikke har egen bolig. Tallene summe-
rer ikke op til 100 %, da det har veeret muligt at saette flere krydser.
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Ved 84 pct. af de 12 indberetninger, der er lavet, er borgeren skrevet op til en almen
bolig eller en almen ungdomsbolig. 17 procentpoint af disse borgere er skrevet op til en
almen ungdomsbolig.

Idet der ikke har vaeret s& mange CTI-forlgb i kommunerne, er der generelt ikke det
samme erfaringsgrundlag som for ICM-metoden, men i projektledernes statusindberet-
ninger naevnes ogsa her konkrete udfordringer i forhold til, at borgerne kan fa en bolig,
o0g igen naevnes unge pa kontanthjzaelp som en helt szerlig udfordring, idet de har be-
graenset mulighed for at kunne betale en husleje.

En kommune har beskrevet deres indsats for at lgse nogle af udfordringerne:

h) 9 D # 0 30 63 0 0O o 3

Lang ventetid pa at f3 en tid hos Seerligt tilrettelagte sagsgange, hvor udvalgte medarbejdere
sagsbehandler og generel lang hos samarbejdspartnere (herunder myndighedssagsbehandle-
sagsbehandlingstid re) tilknyttes Hjemlgsestrategiens arbejde

Borgeren har darlig gkonomi @get fokus pd Housing First-princippet i den generelle sagsbe-

handling ift. malgruppen. Herunder er der udarbejdet sagsgan-
ge for bevilling af indskudslan, depositum, engangsydelse til
notering pd boligforeningernes venteliste mv.

Hvor udfordringerne pd@ mange mader gar pa tvaers af de deltagende kommuner, er det
endnu ikke muligt at pege pa tvaergdende Igsningsmodeller. I Radgivningsfunktionens
metodenetvaerk saettes der Igbende fokus pa arbejdet med udfordringerne, og netvaer-
kene skaber en ramme omkring erfaringsudveksling og mulig inspiration pa tveers. Sa-
fremt der i udvalgte kommuner senere i forlgbet ser ud til at veere sarlige gode erfa-
ringer med hdndteringen af bestemte udfordringer, vil det indgd i den samlede evalue-
ring af Hjemlgsestrategien.

9/7 0
I fglgende afsnit bliver borgerne beskrevet ud fra henholdsvis kgn, alder, nationalitet,
forsgrgelsesgrundlag og beskaeftigelsessituation.
Den fgrste figur viser borgernes kgn.

C 9 7D 0} F
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60%

40%

20%
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Kvinde Mand

Antal borgere=40
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Stgrstedelen af borgerne, som modtager CTI-indsatsen, er mand. Andelen af maend er
hgjere i CTI end i ICM-indsatsen.

Den fglgende figur viser borgernes alder:

C 9 8D (0] 0O F

45%
40%
35%
30%
25%
20%
15%

o
E l I l
0%
0% “

18-24 25-29 30-39 40-49 50-59 0+ Ved ikke

Antal borgere=40

Borgerne, der modtager CTI, er primaert mellem 40-49 ar. Sdledes er dette tilfseldet for
43 pct. af borgerne. Nogle af kommunerne har erfaret, at unge har for komplekse pro-
blemstillinger til i tilstraekkelig grad at kunne profitere af CTI-indsatsen. Ovenstdende
tabel tyder p&, at malgruppen, som visiteres til indsatsen, heller ikke primaert udggres
af unge, og andelen af unge i CTI-indsatsen er noget lavere end i ICM-indsatsen

Fglgende tabel viser borgernes nationalitet.

h) 9 9 o] F

(o] /
Dansk 85
@vrige nordiske lande
@vrige EU-27
@vrige Europa (inkl. Rusland) 0
Mellemgsten
Afrika 10
Andet
Ved ikke

Antal borgere =40

Som det fremgar af tabellen, er det helt overvejende borgere med dansk nationalitet,
der indgdr i CTI-indsatserne, men andelen er dog hgjere end i ICM.

Nedenstaende tabel viser borgernes forsgrgelsesgrundlag.
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Lagn 5
Arbejdslgshedsdagpenge eller sygedagpenge

Kontanthjaelp 58
Starthjeelp/introduktionsydelse 0
Fartidspension 24
Folkepension 3
Ingen indtaegt 0
Andet 5

Ved ikke 3

Antal borgere= 38

Tabellen viser, at 58 pct. er pd kontanthjzelp. Den anden store gruppe er borgere pa

fgrtidspension, som udggr 24 pct.

Nedenstaende figur viser borgernes beskaeftigelsessituation.

C 9 :D (0] 4
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50% -

©  40% -
30% +— 29%
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Antal borgere =38

B Ansat p8 ordinzere vilkar

m I fleksjob, skanejob, beskyttet
beskeeftigelse e.l.

m I aktivering, herunder lgntilskud og
virksomhedspraktik e.l.

= Ledig, men ikke i aktivering

m Sygemeldt

® Under uddannelse
Udenfor arbejdsmarkedet (fx
pensionist, fgrtidspensionist)

m Andet

m Ved ikke

Det mest almindelige blandt borgerne er at veaere ledig uden aktivering eller at veere
helt uden for arbejdsmarkedet. Dette er tilfaeldet for 55 pct. af borgerne. 13 pct. er i

aktivering.
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I det folgende saettes der fokus pa borgernes sociale problemer sdsom misbrug, fysiske
og psykiske problemer og evne til at klare dagligdags opgaver. Der spgrges til disse
emner ved hver opfglgning, men det er kun svarene fra den sidste indberetning, der
indgar i det fglgende afsnit.

I nedenstaende figur vises borgernes antal af problematikker.

30%

25%

20%

o 15%
© 10%
50/0 j I I I
0% | , N | | | | a N
0 1 2 3 4 5 6 7 8

Antal borgere =38

Ovenstdende figur illustrerer, at der er en tendens til, at borgerne tilknyttet CTI-
indsatser har en reekke sammensatte problemstillinger. Det mest normale er at have
mellem fire og seks problematikker. Dette er sdledes tilfaeldet for 60 pct. af borgerne.
Af de resterende 40 pct. har 19 pct. mellem nul og tre problemer.

Nedenstaende figur viser, hvorvidt borgerne har problemer inden for en raekke domae-
ner.
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Alkoholmisbrug
Stofmisbrug
Hashmisbrug

Fysiske gener m Borgeren har

< problemer
Psykiske lidelser u Borgeren har ikke
problemer
funkdtioner a Ved ikke
@konomi

Socialt netveerk

0% 20% 40% 60% 80% 100%
(6] (6]
Antal borgere =38. Svarkategorierne "I mindre grad", "I nogen grad" og "I stor grad" er i tabellen sl3et
sammen i kategorien "Borgeren har problemer".

Alt i alt fremgar det, at borgerne i CTI-indsatserne har en raekke forskellige problemstil-
linger, hvilket stemmer godt overens med, at behovet for indsatsen er til stede. Samti-
dig er andelen med de forskellige former for problemer generelt lidt lavere blandt del-
tagerne i CTI sammenlignet med ICM (med en enkelt undtagelse: gkonomi).

69 pct. af borgerne har i et eller andet omfang problemer med fysiske helbredsmaessige
gener. Flertallet af borgerne (84 %) har problemer med psykiske lidelser. For lidt over
halvdelen af borgerne er det en udfordring for dem at varetage deres dagligdagsfunkti-
oner. 70 pct. af borgerne har endvidere problemer med deres gkonomi, og 76 pct. har
problemer med svagt socialt netveerk.

Lidt mere overraskende er det, at andelen med misbrug er relativt lavt. Halvdelen af
borgerne har et alkoholmisbrug. Mere ualmindeligt er det for borgerne at have et stof-
misbrug. Dette er kun tilfeeldet for 13 pct. af borgerne, mens 24 pct. af borgerne har et
hashmisbrug.

Spgrgsmalet om misbrug omhandler, om borgeren aktuelt er i et misbrug. Dette bety-
der, at borgere, der aktuelt er i behandling for et misbrug i ovenstdende figur, indgar
som borgere, der ikke har et problem. Ved at koble besvarelsen af, om borgeren aktu-
elt er i et misbrug, eller om borgeren er i behandling, er det imidlertid muligt at fa et
overblik over, hvor stor en andel af borgerne, der har et misbrugsproblem af enten al-
kohol, stoffer eller hash, eller er i behandling for det.

Nedenstdende figur viser en oversigt over, om borgeren enten har et misbrug eller er i
behandling for misbrug.
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Antal borgere =39

Som det fremgar, er det 64 pct. af borgerne, der har en problematik omkring misbrug,
enten i form af et aktuelt misbrug, eller at de pdgaeldende er i behandling for misbrug.
31 pct. af borgerne i CTI-forlgb har ikke noget misbrug og er heller ikke i behandling
for et misbrug.

Nedenstdende tabel viser, hvilke indsatser borgerne er tilknyttet ud over bostgtte.

Alkoholbehandling

Medicinsk stofmisbrugsbehandling
Social stofmisbrugsbehandling
Psykiatrisk behandling

Somatisk behandling

Tilsyn fra kriminalforsorg

Administration af kontanthjaelp 24%
Hjemmepleje
Anden behandling
Ingen 24%
Ved ikke 11%
0% 5% 10% 15% 20% 25%

Antal borgere =38. Tallene summerer ikke op til 100 %, da det har veeret muligt at szette flere krydser.
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Som det fremgar af tabellen, er en fjerdedel (24 %) af borgerne ikke er tilknyttet andre
indsatser end bostgtten. 24 pct. far hjaelp til administration af kontanthjaelp/gkonomi,
mens 16 pct. er i psykiatrisk behandling, hvilket stemmer ganske godt overens med de
problemstillinger, som mange af borgerne har.

0] 2 02 0]
I det fglgende afsnit saettes der fokus pd, om borgerne har en § 141-handleplan, og
kommunernes forelgbige erfaringer med koordinering af arbejdet. Endvidere beskrives
antallet af sager, som medarbejderne har, samt hvor bostgttemedarbejderne er ansat.

Fglgende tabel viser en oversigt over, hvor mange af borgerne der har en § 141-
handleplan eller er blevet tilbudt en inden for de seneste tre maneder.

c 9 D G 7 6 O 3 4 0 O O ©6 O
0] 0] 5 3 0 F

®Ja, borgeren har en § 141-handleplan

m]Ja, en § 141-handleplan er under
udarbejdelse

= Nej, borgeren har ikke en §141-handleplan
men er blevet tilbudt en handleplan inden
for de seneste 3 m&neder og har ikke
modtaget tilbuddet

m Nej, borgeren har ikke en § 141-
handleplan og er ikke blevet tilbudt en
handleplan inden for de seneste 3
méneder.

mVed ikke

Antal borgere =38

21 pct. har en § 141-handleplan, mens 11 pct. har en under udarbejdelse. 42 pct. af
borgerne har ikke en § 141-handleplan og er heller ikke blevet tilbudt en.

Af kommunernes metode- og implementeringsskabeloner fremgar det, at det som ud-
gangspunkt er den kommunale sagsbehandler, der har ansvaret for § 141-
handleplanen, mens CTI-medarbejderne (evt. i samarbejde med borgerens sagsbe-
handler) har ansvaret for at koordinere borgerens planer. I nogle kommuner henvises
b&de til beskaeftigelsessagsbehandler og myndighedssagsbehandler i 'socialforvaltnin-

gen'.

Som naevnt er det endnu meget fa erfaringer, kommunerne har vedr. metodearbejdet
for CTI-metoden, hvilket ogsa fremgar af projektledernes statusindberetninger. Af disse
statusindberetninger fremgar det, at der arbejdes p& at styrke samarbejde og koordi-
nering, men at der ogsa er en raekke udfordringer pa dette omrdde, hvor samarbejdet
og koordineringen i hgj grad kan forbedres.
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Generelt peger kommunerne pé falgende forhold, som kan henholdsvis fremme og
haamme koordineringen ift. enkeltsager:

0] :
Kendskab til hinanden
Velvilje og god kommunikation blandt de forskellige aktgrer
Fleksibilitet og stor opmaerksomhed pa opgaven.

(0]

Lange sagsbehandlingstider (fx boligstgttekontoret)
Hurtige udskrivninger, hvor borgeren ikke opleves at veere feerdigbe-
handlet.

Generelt er det meget f& borgere i CTI-indsatserne, der er visiteret til et bestemt antal
timer. Dette er kun tilfaeldet for 5 pct. af borgerne.

Af kommunernes metode- og implementeringsskabeloner fremgar det, at den forvente-
de caseload pr. medarbejder er hgjere for CTI-indsatsen end for ICM-indsatsen. Det
fremgar her ligeledes, at antallet varierer mellem kommunerne fra 5 til 12 borgere,
som den enkelte medarbejder er kontaktperson for. En enkelt kommune har angivet, at
det vil variere, hvor mange borgere den enkelte er kontaktperson for, herunder afhaen-
ger det af medarbejderens gvrige opgaver og det aktuelle behov hos de enkelte borge-
re. I nogle kommuner varierer antallet af borgere for forskellige medarbejdere (fx i
Naestved, og i Guldborgsund har projektlederen halvt s& mange borgere, som de gvrige
medarbejdere).

I nedenstaende tabel ses det angivne antal borgere, som den enkelte medarbejder for-
ventes at vaere i kontakt med, for hver af kommunerne (oplysningerne er fra de udfyld-
te metodeskabeloner).

b)) 9 2D 2 o] 0 a 02 6
8 — /> = E
Naestved Hvidovre Guldborgsund Odense** Esbjerg* **
Varde* Arhus Kgbenhavn
Viborg* Frederiksberg*
Herning
Horsens
Aalborg

* Medarbejdere varetager bade CTI- og ICM-forlgb i kommunerne.
** \arierende, alt efter hvor borgerne er i forlgbet.

I CTI-forlgbene er den varierende intensitet i forlgbet indbygget som en del af meto-

den. Generelt anfgrer kommunerne, at kontakten afstemmes efter borgerens individu-
elle behov.
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Af kommunernes metode- og implementeringsskabeloner fremgar det endvidere, at
CTI-medarbejderne som udgangspunkt er tilgaengelige inden for almindelig arbejdstid
og under hensyn til den enkelte medarbejders vagtplan.

I nogle kommuner er der mulighed for akut henvendelse uden for almindelig 8bnings-
tid. Dette bestar typisk i mulighed for at kontakte boformen eller en vagttelefon, hvor

der er mulighed for at indtale en besked.

Nedenfor fglgende figur viser en oversigt over, hvor bostgttemedarbejderne er ansat.

C 9 5D 0 < 0 0 = E
100%
90%
80%
® Ansat pa boform
70%
60%
©  50% = Ansat under en
kommunal forvaltning,
40% socialcenter mv.
o
30% = Andet
20%
10%
0%

Antal borgere =40

Stgrstedelen (83 %) af bostgttemedarbejderne er ansat pa boformerne.

0/70182305 - Hjemlgsestrategien



>/

>/ ") )T HA TTH)TWH B ——* DIHE&H H)—# )
< ;)=

$

Kun to kommuner (Arhus Kommune og Kgbenhavns Kommune) deltager i metodear-
bejdet for ACT, og som det indledningsvist blev naevnt, er arbejdet her stadig i en ind-
ledende fase.

Af de to kommunernes metode- og implementeringsbeskrivelser fremgar det, at indsat-
serne i de to kommuner er tilrettelagt meget forskelligt. Dette skyldes ikke mindst, at
der er stor forskel p& omfanget af malgruppen i de to kommuner, og den organiserings-
form som skal understgtte metodearbejdet.

« I Kgbenhavn forventes 100-120 borgere at deltage i metodearbejdet, mens der i
Arhus kun forventes, at 10 borgere tilknyttes indsatsen pr. ar.

+ I Kgbenhavn er ACT-indsatsen som udgangspunkt tilknyttet saerlige boliger i kom-

munen, mens indsatsen i Arhus ikke er forankret i et team, men udger et ad hoc-
samarbejde mellem relevante aktgrer.

> > 01 O o 0 ;D)6 60 1 6 A6

1 6 1 A6 1

ACT-indsatsen forankres primaert i Hjemlgse- Der ansaettes en fuldtidskoordinator.

enheden, der under samme ledelse vil have Sg' Det tvarfag”ge team bemandes med spec|f|kt

vel myndighedskompetencen som de special- navngivent personale fra forskellige instanser, med
kompetencer, der skal veere i ACT-indsatsen. hvem der indgds samarbejdsaftaler om indsatsen i
Herudover vil Hiemlgseenheden rumme et antal | ACT-team.

stgttepersoner.

« Myndighedsperson fra Socialcenter for voksne
« Myndighedsperson fra Beskaeftigelse (ydelses-
I tilknytning til ACT-teamet i Hjemlgseenheden center)

etableres - indtil videre - to-tre eksterne mini-
ACT-team, som far tildelt et lokalt forankret
budget til den del af ACT-indsatsen, som vedrg-
rer bostgtten ekskl. specialkompetencerne.

»  Sygeplejerske fra Gadeteam

»  Psykiater og sociallaege fra Socialleegefunktio-
nen

»  Psykolog

» Bostgttemedarbejdere fra Center Basen, Lokal-
psykiatri, Flexbo og Voksenhandicap

»  Misbrugsbehandler fra Center for Misbrugsbe-
handling

« Alkoholbehandler fra Alkoholbehandlingen
* Medarbejder fra forsorgshjem

De decentrale miniteam arbejder taet sammen
med de centrale specialkompetencer i Hjemlg-
seenheden/

Der er dermed stor forskel pa omfanget af indsatsen (antal borgere tilknyttet) og den
made, metoden reelt taenkes udmegntet i praksis. Disse forskelle og de erfaringer, som
de to kommuner ggr sig, kan veere meget afggrende ift. en "overseettelse" af metoden
til en dansk kontekst, hvor det mange steder kan vaere vanskeligt at opretholde et helt
ACT-team pa grund af et begraenset malgruppeantal.
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Af metode- og implementerningsskabelonerne fremgar det, at visitationen til ACT-
metoden foregar i begge kommuner via en indstilling til den enhed, hvor metoden er
forankret. I Kgsbenhavns Kommune foregar visitationen via et visitationsudvalg, som er
forankret i Hjemlgseenheden, hvor ACT-indsatsen ligeledes er forankret. 1 Arhus Kom-
mune foregdr visitationen via indsatsens koordinator.

I begge kommuner er der lagt vaegt pa, at en raekke forhold hos borgeren gerne skal
veere afdaekket forud for visitationen for at have det bedst mulige visitationsgrundlag.

Der laegges i begge kommuner - bdde i forhold til visitationen og i forhold til det videre
arbejde med borgerne - stor vaegt pa samarbejdet med andre aktgrer, samt at der skal
sikres relevant information til samarbejdspartnere om projektet, s borgere, der har
behov for indsatsen, indstilles hertil.

Nedenstaende figur viser, efter hvilken paragraf i serviceloven bostgtten gives til bor-
gerne.

m § 83: Personlig hjeelp og pleje samt
stgtte til ngdvendige praktiske
opgaver.

m § 85: @vrig hjeelp, omsorg eller
stgtte samt optraening og hjeelp til
udvikling af faerdigheder.

§ 110: Efterforsorg/efterveern, givet i
forlaengelse af ophold p& § 110-
boform

m Andet

m\Ved ikke

Antal borgere =22

Som det kan ses i tabellen far stgrstedelen (68 %) bostgtte efter § 85. Indsatsen i de
to kommuner er som udgangspunkt forankret i kommunens gvrige indsatser for mal-
gruppen.

For ACT-indsatsen er det kun en meget lille del af borgerne (9 %), som er visiteret til

et bestemt antal timers bostgtte. Her vaelges med andre ord tilsyneladende en mere
dben og ad hoc-baseret tilgang til fastleeggelse af stgttens omfang.

Et af de vigtigste fokuspunkter for indsatserne i Hjemlgsestrategien er status og foran-
dringer i boligsituationen for borgerne, som indgdr i metodeforlgbene. I det fglgende
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gennemgas de vigtigste spgrgsmal vedrgrende boligsituationen for de borgere, der i
kommunerne indgar i et ACT-forlgb.

Forst handler det helt overordnet om borgernes boligsituation, som fremgar af neden-
stdende tabel. Det skal bemaerkes, at antallet af borgere i ACT-forlgb endnu er meget
begreenset. De gennemfgrte analyser er derfor mere begreensede end for de gvrige me-
toder.

h) > D 6 F
I

Borgeren bor i eget hus, ejerlejlighed eller andelsbolig 0
Borgeren har en almen bolig 0
Borgeren har en lejlighed eller et veerelse i privat udlejning 0
Borgeren bor i en bolig efter servicelovens § 107 0
Borgeren bor i en bolig efter servicelovens § 108 0
Borgeren bor i en lejlighed/veerelse i gvrige opgangsfeellesskaber, bofaellesskaber,

saerboliger e.l. 61
Borgeren bor i en skav bolig 0
Borgeren har ikke egen bolig 22
Andet 17
Ved ikke 0

Antal borgere =18. Kategorierne "Borgeren har en lejlighed i privat udlejning" og "Borgeren har et vaerelse i
privat udlejning" er i tabellen blevet sldet sammen.

Hovedparten af borgerne (61 %) bor i lejlighed i et bofaellesskab, szerboliger el. lign,
mens 22 pct. ikke har egen bolig.

Den fglgende tabel viser, hvor borgerne overvejende har overnattet den sidste uge, og

tabellen giver sdledes et gjebliksbillede af, hvor borgerne overnatter. Der vises separa-
te resultater for dem med og uden egen bolig
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Borgeren overnatter i egen bolig 100 0
Borgeren overnatter pd gaden 9 25
Borgeren overnatter pd en natvarmestue 0 25
Borgeren overnatter pa et herberg eller forsorgshjem (§ 110 e.l.) 0 50
Borgeren overnatter hos familie, venner, bekendte mv. 0 50
Borgeren overnatter i en midlertidig udslusningsbolig efter service- 0 0
lovens § 110

Borgeren overnatter pd hotel/vandrerhjem mv. 0 0
Borgeren er indsat i faengsel 0 0
Borgeren er indlagt pd hospital (fx psykiatrisk afdeling) 0 0
Borgeren er indskrevet i dggnbehandlingstilbud 0 0
(misbrugsbehandling e.l.)

Andet 0 0
Ved ikke 0 0

Har egen bolig: Antal borgere =11, Har ikke egen bolig: Antal borgere =4. Tallene summerer ikke op til 100

%, da det har veeret muligt at szette flere krydser.

Figuren viser, at langt hovedparten med en egen bolig overnatter her. Personer uden
bolig overnatter hovedsageligt pa § 110-boformer eller blandt venner og familie, mens
en mindre del dog ogs& overnatter pa gaden og natvarmestuer.

Den neeste figur giver et overblik over, hvor mange neetter borgeren samlet set har
overnattet pd enten gaden, herberg eller hos familie og venner inden for de sidste 3

maneder.
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0 F
100%
90%
80%
70%
m 0 dage
60% m 1-7 dage
©  50% 1 8-30 dage
40% m31-60 dage
© m61-93 dage
30%
20%
10%
0%

Antal borgere =13. Angivelserne af, hvor mange naetter borgeren har overnattet henholdsvis p& gaden, pd
herberg eller hos venner og familie, er i figuren lagt sammen, og figuren giver saledes en oversigt over, hvor
mange nzetter borgeren samlet set har overnattet i en hjemlgsesituation. Figuren inkluderer ikke de borgere,
der har svaret "Ved ikke".

Tabellen viser 0ogsa, at 54 pct. slet ikke har overnattet pa herberg de seneste 3 mane-
der, mens 23 pct. har haft ret lange indskrivninger (over 2 maneder).

Diskussionerne p& de indledende workshops med kommunerne og kommunernes fore-
Igbige erfaringer pa dette omrade tyder pa, at der saerligt her er en udfordring i forhold
til, at malgruppen kan rummes i de eksisterende tilbud og dermed ogsa i forhold til at
kunne skaffe de relevante boliger til m3lgruppen. Dette er dog ogsa en mere generel
udfordring i forhold til malgruppen som helhed. Udfordringerne handler i hgj grad om
malgruppens sammensatte og komplekse problemstillinger, herunder dobbeltdiagnose-
problemer.

I de fglgende afsnit vil borgerens baggrundsoplysninger og sociale problemer blive
naermere beskrevet.

>/7 6}
I fglgende afsnit bliver borgerne beskrevet ud fra henholdsvis kgn, alder, nationalitet,

forsgrgelsesgrundlag og beskeaeftigelsessituation.

Den fgrste figur viser borgernes kgn.
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80%

60%
O 40%
0% - T

Kvinde Mand

Antal borgere =22

Som det kan ses af figuren bestar borgergruppen i ACT overvejende af maend.

C > 7D (0] 0O F
60%
50%
40%
° 30%
20% I
© 10% l
0% 0% 0% 0%
0% . : : .
0-17 18-24  25-29  30-39  40-49  50-59 0+  Ved ikke

Antal borgere =22

Tabellen tegner et billede af, at borgergruppen i ACT-projekterne hovedsageligt er per-
soner i alderen 40-59 ar. Aldersgruppen er aldre end for de to andre bostgttemetoder.

Fglgende tabel viser borgernes nationalitet.

Dansk 96
@vrige nordiske lande
@vrige EU-27

@vrige Europa (inkl. Rusland)

Afrika
Andet
Ved ikke

5
0
0
Mellemgsten 0
0
0
0

Antal borgere =22
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Som det fremgar af tabellen, er det udelukkende borgere med dansk eller nordisk nati-
onalitet, som indtil videre er kommet med i ACT-forlgb. Der er ikke andre nationaliteter
i borgergruppen.

Nedenstdende tabel viser borgernes forsgrgelsesgrundlag.

Lgn

Arbejdslgshedsdagpenge eller sygedagpenge

Kontanthjaelp 61

Starthjeelp/introduktionsydelse 0

Fartidspension 33

Folkepension

Ingen indteaegt

Andet

o|lo|oOo| o

Ved ikke

Antal borgere =18

Som det kan ses i tabellen, er 61 pct. af borgerne pa kontanthjzelp, mens 33 pct. er pa
fgrtidspension.

Nedenstaende figur viser borgernes beskaeftigelsessituation.

C > 8D (0] Pl E
100% -+
® Ansat pa ordinaere vilkar
90% -
m [ fleksjob, skdnejob, beskyttet
80% - beskeeftigelse e.l.
o m [ aktivering, herunder Igntilskud og
70% virksomhedspraktik e.l.
60% - = Ledig, men ikke i aktivering
©  50% - m Sygemeldt
o 40% A m Under uddannelse
30% -
Udenfor arbejdsmarkedet (fx
pensionist, fgrtidspensionist)
20% +—— 39%
= Andet
10% -
mVed ikke
0% 0%

Antal borgere =18
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Som det fremgar af figuren, er hovedparten af borgerne enten ledige uden aktivering
eller uden for arbejdsmarkedet. Kun en lille del af borgerne er i aktivering.

I det folgende szettes der fokus p& borgernes sociale problemer sdsom misbrug, fysiske
og psykiske problemer og evne til at klare dagligdagsopgaver. Der spgrges til disse
emner ved hver opfglgning, men det er kun svarene fra den sidste indberetning, der
indgar i det fglgende afsnit.

I den nedenstdende figur vises borgernes antal af problematikker.

60%

50%

40%

O 30%

20%

10%
0% 0% 0% . L
0% T T T T . :
2 3 4 5 6

0 1 7 8

Antal borgere =18
Af figuren fremgar det, at borgerne der er tilknyttet ACT-indsatser alle har sammensat-
te problematikker. 50 pct. af borgerne har seks problemer, mens samlet set 39 pct. har

mellem tre og fem problemer, og 12 pct. har syv eller otte problemer.

Nedenstdende figur viser, hvorvidt borgerne har problemer inden for en raekke domae-
ner.
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C > 9D 0 > 0] pai

Alkoholmisbrug /o
Stofmisbrug /o

Hashmisbrug

®m Borgeren har
Fysiske gener problemer

Psykiske lidelser m Borgeren har

ikke problemer

Dagligdags
funktioner
m Ved ikke
@konomi
Socialt netvaerk o
0% 20% 40% 60% 80% 100%

(0] 0

Antal borgere =18. Svarkategorierne "I mindre grad", "I nogen grad" og "I stor grad" er i tabellen sldet
sammen i kategorien "Borgeren har problemer".

Samtlige borgere har et alkoholmisbrug. Omkring en fjerdedel af borgerne har et stof-
misbrug, og 39 pct. har et hashmisbrug. 72 pct. af borgerne har problemer fysiske ge-
ner. De resterende 28 pct. svarer "Ved ikke". Halvdelen af borgerne har problemer med
psykiske lidelser, mens kun 11 pct. ikke har problemer. Hele 39 pct. svarer "Ved ikke".
Stort set alle borgerne i ACT har problemer med at varetage deres dagligdagsfunktio-
ner. Sdledes er dette tilfaeldet for 83 pct. af borgerne. I forhold til de gvrige bostgtte-
metoder er det en mindre andel af borgerne i ACT-indsatsen, der har problemer med
h@ndteringen af gkonomien (11 pct.). Dette er tilfeeldet for 61 pct. af borgerne. Samtli-
ge borgere har problemer med sociale netveerk, hvilket stemmer godt overens med
malgruppen for ACT, som netop er de mest marginaliserede og belastede borgere.

Nedenstdende tabel viser, hvilke indsatser borgerne er tilknyttet ud over bostgtte.
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Alkoholbehandling 0%

Medicinsk stofmisbrugsbehandling N 11%
Social stofmisbrugsbehandling 0%
Psykiatrisk behandling 0%

Somatisk behandling | 0%

Tilsyn fra kriminalforsorg 6%
Administration af kontanthjeelp 33%

Hjemmepleje 0%

Anden behandling 22%
Ingen 44%
Ved ikke 6%
0% 10% 20% 30% 40% 50%

Antal borgere =18. Tallene summerer ikke op til 100 %, da det har veeret muligt at szette flere krydser.

44 pct. af borgerne er ikke tilknyttet andre indsatser end bostgtten. At borgerne ikke er
tilknyttet andre indsatser falder i trdd med ambitionen for metoden om, at borgerne har
s alvorlige problemer p& en raekke omrader, at de har brug for, at et tveerfagligt ud-
gdende team med tilknyttede relevante kompetencer kan give borgeren den forngdne
stgtte i borgerens egen bolig.

G 7 6 O 2 0 q4 6 0

I det fglgende afsnit saettes der fokus p&, om borgerne har en § 141-handleplan, og
kommunernes forelgbige erfaringer med koordinering af arbejdet. Endvidere beskrives
antallet af sager, som medarbejderne har, samt hvor bostgttemedarbejderne er ansat.

I det folgende afsnit saettes der fokus pa, efter hvilken paragraf bostgtten gives, hvor
meget der gives, samt hvilke indsatser borgerne er tilknyttet ud over bostgtten. Endvi-
dere beskrives bostgttemedarbejderne ogsa ud fra, hvor de er ansat, hvor lang tid de
har vaeret ansat, og hvor lang tid de har arbejdet med socialt udsatte.

Folgende tabel viser en oversigt over, hvor mange af borgerne der har en § 141-
handleplan eller er blevet tilbudt en inden for de seneste tre mdneder.
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® Ja, borgeren har en § 141-handleplan

®Ja, en § 141-handleplan er under
udarbejdelse

Nej, borgeren har ikke en §141-handleplan
men er blevet tilbudt en handleplan inden
for de seneste 3 mneder og har ikke
modtaget tilbuddet

m Nej, borgeren har ikke en § 141-
handleplan og er ikke blevet tilbudt en
handleplan inden for de seneste 3
maneder.

m\Ved ikke

Antal borgere =18

22 pct. har en § 141-handleplan, mens 6 pct. har en under udarbejdelse. Hele 61 pct.
har ikke en § 141-handleplan eller har en under udarbejdelse.

Af metode- og implementeringsskabelonerne fra de to kommuner fremgar det, at der i
bdde Kgbenhavns Kommune og Arhus Kommune vaegtes et teet samarbejde med andre
aktgrer hgjt. Dette skyldes ikke mindst borgernes ofte meget komplekse problemstillin-
ger. Det fremgar af skabelonerne, at kommunerne som udgangspunkt for arbejdet med
metoderne har haft som mal via projekterne at forsgge at finde mere hensigtsmaessige
samarbejdsformer, hvor der er mindst muligt spild tid. I Kgbenhavns Kommune gnsker
man at inddrage viden fra andre aktgrer, og der arbejdes her pa at fa faste myndig-
hedspersoner fra Socialforvaltningen og Beskaeftigelsesforvaltningen tilknyttet ACT-
teamet. I Arhus Kommune vil man, for at sikre en Igbende relevant udredning af de til-
knyttede borgere, udarbejde formelle samarbejdsaftaler med en reekke samarbejds-
partnere.

I begge projekter er der ligeledes et szerligt fokus pd at sikre samtykke fra borgerne,
hvor det er relevant i forhold til at kunne inddrage viden fra andre dele af systemet.

Der er endnu meget fa konkrete erfaringer vedr. koordinering og samarbejdet i forhold
til denne metode, saerligt Kgbenhavns Kommune er endnu i en opstartsfase.

I Arhus Kommune viser de forelgbige erfaringer fra projektledernes statusindberetnin-

ger, at koordineringen pa nogle omrader fungerer rigtig godt, mens der er plads til for-
bedringer p& andre omrader. Herunder ses der szerligt at veere udfordringer vedr. sam-
arbejdet med § 110-boformer og andre kommunale forvaltninger.
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En generel erfaring har frem til nu veeret at etableringen af samarbejdet pa tvaers af
forvaltninger og sektorer kraever megen tid og fodarbejde.

De to forskellige mader at organisere teamet pa i de to kommuner betyder, at de her
forholder sig forskelligt til caseload, altsd hvor mange borgere den enkelte medarbejder
er kontaktperson for.

I Kgbenhavns Kommune er ACT-teamet tilknyttet saerboliger. Der er lagt op til ca. 100-
120 boliger med ca. 20 medarbejdere tilknyttet. Der er herudover lagt op til, at der al-
tid er mindst 2 ACT-medarbejdere, der kender borgeren godt, hvilket kan sikre kontak-
ten under fx ferie og sygdom.

I Arhus Kommune tilknyttes der maksimalt 10 borgere til ACT-teamet. Der ansattes en
koordinator pa fuldtid, som samler trddene og sgrger for, at samarbejdspartnerne spil-
ler sasmmen. De gvrige fagpersoner i ACT-teamet er ikke fuldtidsansatte, men er til-
knyttet ad hoc.

De forelgbige erfaringer viser, at der i Kgbenhavns kommune i gennemsnit er tilknyttet
5 borgere til den enkelte fuldtidskontaktperson i teamet, mens det i Arhus Kommune
ikke er muligt at opggre dette, da teamet er ad hoc-sammensat. Men der er som for-
ventet tilknyttet 10 borgere til projektets koordinator.

Tilgengelighed

Af metode og implementeringsskabelonerne fremgar det, at de to kommuner arbejder
forskelligt i forhold til teamets tilgaengelighed - herunder tilgeengeligheden ud over
normale 3bningstider. Dette skal ligeledes ses i sammenhang med de to teams forskel-
lige organisering og tilgang til arbejdet med brugerne.

Kgbenhavns Kommune som fungerer som et team i tilknytning til kommunens szerboli-
ger. Der er ikke dggndaekning af personale, men en vagttelefon, hvor bade borgeren og
samarbejdspartnere kan kontakte teamet. Derudover drgfter den enkelte ACT-
medarbejder Igbende behovet for tilgeengelighed med den enkelte borger i forhold til
vedkommendes aktuelle behov.

I Arhus Kommune kan teamets koordinator kontaktes inden for normale &bningstider.
Derudover fungerer kommunens normale beredskab uden for almindelig arbejdstid.
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Udredning og Plan implementeres som udgangspunkt pd boformer i de deltagende
kommuner. I nogle kommuner har man udvalgt enkelte boformer, hvor metoden skal
implementeres, mens der i andre kommuner er tale om alle § 110-boformer i kommu-
nen. Derudover angiver Odense Kommune, at metoden implementeres bade p& bofor-
mer og i visitationen i socialcentret.

Af metode- og implementeringsskabelonerne fremgar det, at udgangspunktet for de
fleste kommuner er, at alle borgere pa de aktuelle boformer er omfattet af Udredning
og Plan-arbejdet, men erfaringen fra metodearbejdet frem til nu har vist, at der er ud-
fordringer i forhold til at fa alle omfattet. Saerligt er udfordringerne knyttet til, hvordan
de borgere, som allerede bor p& boformen, skal blive omfattet af metodearbejdet. En-
kelte steder angives det derudover, at der er dele af beboerne, som undtages fra me-
todearbejdet, eksempelvis velfungerende kvinder, som kortvarigt flytter ind pa et botil-
bud, eller borgere pa natpladser.

Det kan specifikt naevnes, at indsatsen i Esbjerg har en lidt anden karakter end i de gv-
rige kommuner. I Esbjerg benytter man udredningsvaerktgjet i projektet "Opsggende
og forebyggende arbejde”. Projektet har szerligt fokus pd de unge, idet man forsgger at
bruge udredningsvaerktgjet over for denne gruppe.

I forleengelse af Hjemlgsestrategiens Housing First-princip gives en uddybende beskri-
velse af borgernes boligsituation, opskrivning til bolig og arsager til at befinde sig i
hjemlgshed.

Nedenstaende tabel giver en karakteristik af borgerens boligsituation pa udrednings-
tidspunktet.

D ) 6 F

o /

Borgeren bor i eget hus, ejerlejlighed eller andelsbolig 0
Borgeren har en almen bolig 9
Borgeren har en lejlighed eller et veerelse i privat udlejning 3
Borgeren bor i en bolig efter servicelovens § 107 8
Borgeren bor i en bolig efter servicelovens § 108 0
Borgeren bor i en lejlighed/vaerelse i gvrige opgangsfaellesskaber, bofzelles-

skaber, seerboliger e.l. 0
Borgeren bor i en skav bolig

Borgeren har ikke egen bolig 72
Andet 7
Ved ikke 1

Antal borgere =261. Kategorierne "Borgeren har en lejlighed i privat udlejning" og "Borgeren har et vaerelse i
privat udlejning" er i tabellen blevet sldet sammen.

Tabellen viser, at stgrstedelen (72 %) af borgerne ikke har egen bolig. Dette ma ses i
lyset af, at metoden implementeres p8 boformer, hvorfor malgruppen i udgangspunktet
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er boformbrugere. Dokumentationen viser her, at hovedparten af de boformbrugere,
der modtager en Udredning og Plan, ikke har en egen bolig.

Fglgende tabel viser, hvor borgerne overvejende har sovet den sidste uge. Der vises
separate resultater for borgere med og uden en egen bolig.

Borgeren overnatter i egen bolig 68 1

Borgeren overnatter pd gaden

Borgeren overnatter pd en natvarmestue 0 3
Borgeren overnatter pa et herberg eller forsorgshjem (§ 110 e.l.) 15 81
Borgeren overnatter hos familie, venner, bekendte mv. 17 14

Borgeren overnatter i en midlertidig udslusningsbolig efter servicelo-

vens § 110 0 1
Borgeren overnatter pd hotel/vandrerhjem mv. 0 0
Borgeren er indsat i faengsel 0 2
Borgeren er indlagt pa hospital (fx psykiatrisk afdeling) 0 1
Borgeren er indskrevet i dggnbehandlingstilbud

(misbrugsbehandling e.l.) 2 1
Andet 6 2
Ved ikke 2

Har egen bolig: Antal borgere =53, Har ikke egen bolig: Antal borgere =188. Tallene summerer ikke op til
100 %, da det har veeret muligt at szette flere krydser.

Som det fremgar af figuren, overnatter hovedparten af borgere, der har en egen bolig, i
denne. Der er dog 15 pct., der overnatter pa en § 110-boform, og 17 pct., der overnat-
ter hos familie og venner. Disse tal kunne pege pa tilstedevaerelsen af nogle problemer

i forhold til at fa livet til at fungere i en bolig, der medfgrer, at borgeren overnatter an-

detsteds.

Blandt borgerne uden bolig overnatter 81 pct. pd herberger eller forsorgshjem, hvilket
skal ses i forlaengelse af, at metoderne er forankret her i de fleste kommuner.

Det kan bemaerkes, at kun ganske fa borgere overnatter pa gaden eller natvarmestue.
Dette tyder pd, at der ikke foretages Udredning og Plan for de gadehjemlgse og borge-
re, der overnatter pa natvarmestuer. Snarere ser det ud til, at metoden implementeres
for de borgere, der har ophold pd boformerne.

Nedenstdende figur viser, hvor mange naetter borgeren samlet set har overnattet pa
enten gaden, herberg, eller hos familie og venner i Igbet af de sidste 3 maneder.
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Antal borgere =158. Angivelserne af, hvor mange naetter borgeren har overnattet henholdsvis p& gaden, pad
herberg eller hos venner og familie, er i figuren lagt sammen, og figuren giver sdledes en oversigt over, hvor
mange naetter borgeren samlet set har overnattet i en hjemlgsesituation. Endvidere er de besvarelser, hvor
der er svaret "Ved ikke" ikke med, hvorfor n er lavere end ved de andre spgrgsmal. Figuren inkluderer ikke
de borgere, der har svaret "Ved ikke".

Figuren tegner et billede af, at hovedparten af borgerne (63 %) har overnattet mere
end 2 ud af de sidste 3 maneder i en hjemlgsesituation. En fjerdedel af borgerne har
ikke overnattet i en hjemlgsesituation i Igbet af de sidste 3 maneder.

Dokumentationen peger sdledes helt overordnet p&, at hovedparten af de borgere, der
far foretaget en Udredning og Plan, har vaeret hjemlgse i relativt lang tid. Yderligere
analyse viser, at borgerne seerligt har haft lange ophold pa boformerne. Det indikerer,
at der her arbejdes med den gruppe af boformbrugerne, der har rigtigt lange opholds-
tider. I forleengelse af malsaetningen om at nedbringe opholdstiderne ma dette ses som
et positivt fgrste skridt, idet en Udredning og Plan kan veaere vejen vaek fra boformen og
til egen bolig.

For de borgere, der ikke har en egen bolig, spgrges medarbejderen om, hvorfor borge-

ren ikke har en egen bolig. Nedenstdende figur viser medarbejdernes angivelser pa ud-
redningstidspunktet.
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40% B Borgeren er blevet sat ud af en
tidligere bolig inden for de
seneste 12 maneder

35%

m Der er venteliste til at blive
anvist eller visiteret til en

30% passende bolig

m Der findes ikke egnede boliger

25% eller botilbud til den pageeldende

borger i kommunen

o 20% m Borgerens sociale og/eller
psykiske problemer vanskeligggr
at finde en egnet bolig

o

15% -

° m Borgeren har vanskeligt ved at
betale en husleje

10% -

Borgeren gnsker ikke at bo i
egen boli
5% - g g
mVed ikke
0% -

A

Antal borgere =187. Spgrgsmalet stilles kun, hvis der svares, at borgeren ikke har egen bolig. Tallene sum-
merer ikke op til 100 %, da det har vaeret muligt at saette flere krydser.

Blandt borgerne uden bolig, angives det for 37 pct., at borgeren ikke har egen bolig,
idet borgeren er blevet sat ud af en tidligere bolig inden for det seneste &r. En udsaet-
telse kan dermed vaere den konkrete udlgsende arsag bag hjemlgsheden for ca. en
tredjedel. Videre viser dokumentationen, at det for 30 pct. svares, at borgerens sociale
eller psykiske problemer vanskeligggr, at der kan findes en egnet bolig. Mangel pa eg-
nede boliger er sdledes en anden konkret problematik, der fremhaeves.

I relation til tilvejebringelse af egnede boliger kan det naevnes, at projektlederne i sta-
tusindberetningerne peger pa nogle overordnede organisatoriske udfordringer. Det
fremhaeves eksempelvis, at kommunens gkonomi og budgetter har stor indflydelse.
Dette kommer ikke mindst til udtryk ved manglende passende boliger og tilbud til mal-
gruppen - herunder ogsa i form af botilbud og skseve boliger - og at der er ofte er lan-
ge ventetider til de tilbud, der er.

Videre fremheaeves det, at der er udfordringer i forhold til borgernes generelle situation,
blandt andet deres ofte meget darlige gkonomi, som er praeget af geeld fra tidligere.
Borgerne skal ofte have sparet op til boligindskud og/eller skal vaere skrevet op pa ven-
teliste til bolig.

Tabellen nedenfor gar i dybden med, hvilke konkrete boliger som borgerne er skrevet
op til. Tabellen omhandler kun de borgere, der ikke har en egen bolig.
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Borgeren er skrevet op til en almen bolig 39
Borgeren er skrevet op til en almen ungdomsbolig 0
Borgeren er skrevet op til en bolig eller vaerelse i privat udlejning 2
Borgeren er skrevet op til en skaev bolig 2
Borgeren er skrevet op til et midlertidigt botilbud (§ 107) 3
Borgeren er skrevet op til et laengevarende botilbud (§ 108) 2
Borgeren er skrevet op til en anden bolig, hvilken? 8
Borgeren skrevet op til en bolig, som er opfart eller tilvejebragt som en del

af Hjemlgsestrategien/Hjemlgseplanen 1
Borgeren er ikke skrevet op til en bolig 39
Ved ikke 9

Antal borgere =187. Spgrgsmalet stilles kun, hvis der svares, at borgeren ikke har egen bolig. Tallene sum-
merer ikke op til 100 %, da det har vaeret muligt at saette flere krydser.

Blandt borgerne, der ikke har en egen bolig, er der 39 pct., der er skrevet op til en al-
men bolig, mens kun et par procent venter pd en skaev bolig eller et botilbud efter §
107 eller § 108. Dette peger pa, at det for hovedparten af de hjemlgse er en almen bo-
lig, der betragtes som vaerende Igsningen p& borgerens boligproblem. Kun i ganske fa
tilfzelde venter borgeren pa andre boliglgsninger som en skaev bolig eller en § 107- eller
§ 108-bolig.

Som det fremgar af tabellen, er 39 pct. af borgerne ikke skrevet op til en bolig. Dette
ma& som udgangspunkt betragtes som en meget hgj andel. Her skal man dog huske p3,
at spgrgsmalet er besvaret ved udredningstidspunktet, hvor selve opskrivningen maske
endnu ikke er foretaget. Det er indtrykket fra projektlederne, at man pa nogle boformer
vurderer, at nogle borgere kan have behov for en stabiliseringsperiode, fgr borgeren er
klar til videre indsatser. I et bredere perspektiv peger det endvidere pa, at opskrivnin-
gen til bolig 0ogsd kan omhandle et kulturelt skift hos medarbejderne i relation til for-
stdelsen af, hvorndr i stgtteforlgbet det er bedst for borgeren, at der szettes fokus pa
etableringen af en selvstaendig bolig.

Herudover har projektlederne fremhaavet, at det kan vaere vanskeligt for medarbejdere
at "tage over”, hvor borgeren ikke selv gnsker at blive skrevet op til en bolig eller har
ressourcerne til at deltage i opskrivningen.

Yderligere analyse viser, at andelen, der ikke er skrevet op til en bolig, seerligt er stor

hos de helt unge. Blandt de 18-24-3rige er der omkring 55 pct., der ikke er skrevet op
til en bolig, mens det tilsvarende tal kun er omkring 30 pct. for dem mellem 25 og 50

ar.
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I fglgende afsnit bliver der gjort status over borgernes kgn, alder, nationalitet, forsar-
gelsesgrundlag og beskaeftigelsessituation.

Nedenstaende figur viser en oversigt over borgernes kgn.

C ? 5D
90%
80%
70%
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40%
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0%

Antal borgere
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Som det kan ses i figuren, er stgrstedelen af borgerne i metoden maend.

Nedenstaende figur viser aldersfordelingen blandt borgerne i projektet.

30%
25%
20%

© 15%
10%

5%

0%

Antal borgere

18-24 25-29 30-39 40-49 50-59
0]

=262

Figuren viser, at der er en ret stor aldersmaessig spredning. Der er saledes bdde om-
kring en fjerdel, der er mellem 18 og 24 &r, samtidig med at der ogsd er omkring en
fierdedel, der er 50 &r eller derover.

Den fglgende tabel viser borgernes nationalitet.
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Dansk

@vrige nordiske lande

@vrige EU-27

@vrige Europa (inkl. Rusland)

Mellemgsten

Afrika

Andet

Ved ikke

n=262

Borgerne er helt overvejende danskere (88 %). De resterende kategorier udger saledes

kun mellem 0 pct. og 5 pct.

Tabellen nedenfor viser borgernes forsgrgelsesgrundlag.

Arbejdslgshedsdagpenge eller sygedagpenge

Kontanthjaelp

Starthjaelp/introduktionsydelse

Fartidspension

Folkepension

Ingen indtaegt

Andet

Ved ikke

NIN|IN|N

Antal borgere =260

Som det fremgar, er hovedparten af borgerne pa kontakthjzelp, mens en mindre grup-

pe er pa fgrtidspension.

Nedenstaende figur omhandler borgernes beskaeftigelsessituation.
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100% -+ o .
® Ansat pa ordinaere vilkar
90% -
m I fleksjob, skdnejob, beskyttet
80% - beskeeftigelse e.l.
m [ aktivering, herunder Igntilskud
70% - og virksomhedspraktik e.l.
60% - m Ledig, men ikke i aktivering
O  50% - m Sygemeldt
o 40% - ® Under uddannelse
30% -
Udenfor arbejdsmarkedet (fx
pensionist, fgrtidspensionist)
20% +——— 18%
m Andet
10% -
- mVed ikke
0% -

Antal borgere =260

En fjerdedel (25 %) er i aktivering, mens lidt under en tredjedel (32 %) er ledige uden
aktivering. Omkring en femtedel er fgrtidspensionister, mens 1 ud af 10 er sygemeldte.

I det folgende szettes der fokus p& borgernes sociale problemer sdsom misbrug, fysiske
og psykiske gener samt evne til at klare dagligdagsopgaver, gkonomiske problemer og
sociale problemer. Der spgrges til disse emner ved hver opfglgning, men det er kun
svarene fra den sidste indberetning der indgar i det folgende afsnit.

I den nedenstdende figur er der en oversigt over, hvor mange af de naevnte problema-
tikker, som borgerne i Hjemlgsestrategien har.
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Antal borgere =262

Figuren viser, at hovedparten af deltagerne har mellem tre og otte problemer, og det er
henholdsvis tre, fire eller fem problematikker, der er det mest normale. 18 pct. har fire
problemer, 19 pct. har fem problemer, og 21 pct. har seks problematikker. Hovedpar-
ten af borgerne har altsd en lang raekke forskellige problemer at slds med.

Nedenstdende figur viser, hvorvidt borgerne har problemer inden for en raekke domae-
ner.

C ? 9D [0} > 0 pa

Alkoholmisbrug
Stofmisbrug

Hashmisbrug mBorgeren har

problemer
Fysiske gener

mborgeren har

Psykiske lidelser ikke problemer
Dagligdags _
funktioner mVed ikke

@konomi

Socialt netveaerk

T T T T T 1

0% 20% 40% 60% 80% 100%
o (0]

Antal borgere =260. Svarkategorierne "I mindre grad", "I nogen grad" og "I stor grad" er i tabellen sldet
sammen i kategorien "Borgeren har problemer".
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Figuren giver overordnet indtryk af en sammensat og udsat deltagergruppe, hvor en
reekke forskellige problematikker er pa spil.

Rigtigt mange af borgerne (76 pct.), der far en Udredning og Plan, har psykiske lidel-
ser, og rigtig mange har ogsa problemer med svagt socialt netvaerk (80 pct.). Endvide-
re har naesten to tredjedele udfordringer med hensyn til at varetage deres dagligdags-
funktioner, og 74 pct. af borgerne har problemer med deres gkonomi.

Lidt mere overraskende er det, at andelen af borgere med et igangvaerende aktivt mis-
brug er noget lavere, end hvad angar de gvrige problemstillinger. 48 pct. af borgerne
har et alkoholmisbrug, mens lidt mere end en tredjedel (35 pct.) har et stofmisbrug.

Spgrgsmalet om misbrug omhandler, om borgeren aktuelt er i et misbrug. Dette bety-
der, at borgere, der aktuelt er i behandling for et misbrug i ovenstadende figur, indgar
som borgere, der ikke har et problem. Ved at koble besvarelsen af, om borgeren aktu-
elt er i et misbrug, eller om borgeren er i behandling, er det imidlertid muligt at fa et
overblik over, hvor stor en andel af borgerne der har et misbrugsproblem af enten al-
kohol, stoffer eller hash eller er i behandling for det.

Nedenstaende figur viser en oversigt over, om borgeren enten har et misbrug eller i
behandling for misbrug.

C ?>D 6 0 F
100% -
90% -
80% -
70% -
mVed ikke
60% -
o 50% - m Hverken aktuelt misbrug eller i
° behandling
40% - m Aktuelt misbrug eller i
© behandling
30% -
20% -
10% -
0% -

Antal borgere =248

Figuren viser, at 78 pct. af deltagerne enten har et aktuelt misbrug eller er i behandling
for et misbrug.

Sammenholder man de to ovenstdende figurer, ser man, at andelen med en misbrugs-

problematik stiger, idet man bade medtager dem med aktuelt misbrug og dem i be-
handling.
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De forelgbige erfaringer fra kommunernes projektindberetninger og dialogen med de
deltagende kommuner peger p3, at der er visse implementeringsudfordringer forbundet
med denne metode pa boformerne. Der er tale om en ny metode og en ny tilgang til
arbejdet med borgerne, som kraever en kulturel tilpasning for medarbejderne pa bo-
formerne.

P& den ene side betragtes metoden mange steder som en god made til at f& skabt en
indledende dialog med borgeren om, hvilke udfordringer og behov den enkelte har, og
hvad der i forlgbet skal arbejdes med. Hermed etableres ligeledes en fzlles dialog om,
hvilke indsatser der vil vaere relevante at igangsaette. Men andre steder/hos andre
medarbejdere opleves arbejdet med metoden som frembrusende i forhold til den enkel-
te borger. Her er det opfattelsen, at der er behov for at fa skabt en tillidsfuld relation til
borgeren, inden man p& en hensigtsmaessig made kan arbejde med metoden, og at
borgeren har brug for ro i den fgrste tid pa boformen.

Uanset tilgangen naevner de fleste steder, at der er stor forskel pd den enkelte borger
og dennes behov, og at der derfor er forskel pd, hvordan man kan arbejde med ved-

kommende - bade i den indledende fase og senere. Arbejdet med Udredning og Plan

ma saledes tage udgangspunkt i, at hjemlgse er en heterogen gruppe, og at der hele

tiden skal vaere fokus pd den enkeltes individuelle behov.

De implementeringsmaessige udfordringer skal muligvis ses i relation til, at der mange
steder traditionelt ikke har veaeret et taet samarbejde mellem boformerne og de gvrige
kommunale indsatser i forhold til malgruppen. Der vil i det kommende arbejde med
metoden veere et fortsat fokus pa at f& uddybet disse udfordringer, og hvordan man ar-
bejder med dem i de deltagende kommuner.

Det kan endeligt naevnes, at kommunerne har et forskelligt udgangspunkt og forskellige
erfaringer med brug af det konkrete udredningsveerktgj. Nogle steder har man i flere ar
arbejdet med et meget systematisk udredningsvaerktgj pa boformerne. Andre steder er
eksempelvis den store skriftlighed i metoden noget nyt, man skal veenne sig til. Dette
betyder, at den konkrete implementering af metoden formentligt foregdr i forskellige
tempi pa de forskellige boformer.

Nedenstaende figur viser, hvor lang tid der er gdet mellem indskrivningen og begyndel-
sen af udredningen for borgerne i metoden. Dette er relevant at se pa, idet metoden
indeholder en anbefaling om, at udredningen afsluttes senest 6 uger efter, at borgeren
indskrives p& boformen.
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Antal borgere =260

Som det ses af figuren, er det meget forskelligt, hvor lang tid der gar mellem indskriv-
ningen og begyndelsen af udredningen. For 62 pct. af borgerne begyndes udredningen
inden for de 6 uger. Hovedparten af udredningsforlgbene ser altsd ud til at forlgbe in-
den for rammerne. Omvendt er der ogsa 30 pct., hvor der gar over 6 uger fra indskriv-
ningen til begyndelsen af udredningen.

Af projektledernes statusindberetninger fremgar det, at erfaringerne frem til nu med
metodearbejdet viser, at der nogle steder opleves udfordringer med at kunne overholde
tidsrammen. Kommunerne angiver sarligt borgernes fysiske og psykiske problemer
som forhold, der i saerlig grad pavirker dette. Det opleves ikke mindst som en udfor-
dring at kunne nd at skabe en god relation pd s kort tid - ikke mindst i forhold til un-
ge, som kendetegnes ved hurtig og spontan adfzerd. Det naevnes i den forbindelse, at
mange borgere i den fgrste tid p& § 110-boformen kan have et stort behov for ro, eller
der kan vaere andre forhold, som er vigtigere at hdndtere forst.

Statusindberetningerne peger ligeledes p&, at borgernes adfaerd kan vaere en faktor,
som pavirker tidsrammen. Dette kan handle om, at borgerne ikke mgder op til aftaler
og/eller mgder meget pavirket til aftaler, hvorfor det kan vaere vanskeligt at arbejde
med dem.

Projektledernes statusindberetninger naevner ogsa, at borgernes kontakt til det gvrige
system ligeledes kan opleves som en udfordring. Fx oplever nogle borgere arbejdet
med Udredning og Plan som blot endnu en plan, og det kan derfor vaere vanskeligt at
motivere dem til at deltage.

Enkelte steder opleves de fysiske rammer pa botilbuddene ligeledes som en udfordring

for arbejdet, fordi man ikke har tilstraekkeligt med faciliteter til kunne sidde uforstyrret
med borgerne. Der naevnes ogsa eksempler pa, at ikke alle medarbejdere er fortrolige

0/70182305 - Hjemlgsestrategien



med den skriftlige dokumentation eller ikke har kompetencerne hertil, hvilket kan med-
fgre modstand mod arbejdet med metoden. Generelt oplever man her, at der skal en
del motivationsarbejde i personalegruppen til for at fa dem til at deltage i arbejdet.

Som en del af dokumentationen bedes medarbejderne vurdere, hvorvidt de mener, at
der er foretaget en tilstraekkelig udredning af borgeren pa de forskellige domaener. De
to fglgende figurer viser disse vurderinger.
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Antal borgere =260
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Antal borgere =260

Figurerne viser et sammensat billede. P8 den ene vurderer medarbejderne, at der er
lavet en tilstraekkelig udredning, enten helt eller deltvist, for over halvdelen af borgerne
pa langt de fleste domaener. For nogle domaener er det endda for over to tredjedele, at
der helt eller delvist er lavet en tilstraekkelig udredning.

P& den anden side viser figurerne dog ogsa, at for omkring 30-40 pct. vurderes det, at
der kun i nogen grad er foretaget en tilstreekkelig udredning. Der er sdledes en del for-
Igb, hvor medarbejderen kun i nogen grad kan medgive, at borgeren er tilstraekkeligt
udredt. Samtidig er der omkring 20 pct. af forlgbene, hvor medarbejderen direkte angi-
ver, at der ikke er sket en tilstraekkelig udredning.

Disse tal peger pd en raekke udfordringer forbundet med at lave en tilstraekkelig udred-
ning af borgeren, hvilken uddybes nedenfor. Disse udfordringer ma blandt ses i relation
til, at man mange steder giver udtryk for at have problemer med at nd at foretage en
tilstraekkelig udredning inden for de fastsatte tidsgraenser.

Det kan naevnes, at projektlederne i kommunerne har fremhavet, at de ovenstdende
resultater ogsd ma ses pa baggrund af, at udredningen ikke ngdvendigvis er helt faerdig
pa indberetningstidspunktet. Udredningen kan Igbende blive forbedret gennem hele op-
holdet p& boformen, efterhdnden som borgeren lzeres bedre at kende.
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Nedenstaende figur viser, hvorvidt der i forlaengelse af udredningen er lavet anbefalin-
ger til videre indsatser, stgtte og tilbud til borgeren.

mJa
H Nej
mVed ikke

Antal borgere =260

Som det kan ses af figuren, er der i 53 pct. af tilfzeldene blevet lavet anbefalinger. Mere
overraskende er det, at der i 39 pct. ikke er blevet lavet nogen anbefalinger. I lyset af,

at det er en relativt tung malgruppe, kunne man have en forventning om, at hovedpar-
ten af borgerne havde brug for yderligere stgtte og tilbud.

Den hgje andel forlgb, hvor der ikke laves anbefalinger, kan have en raekke forskellige
drsager.

Projektlederne fremhaever for det fgrste, at nogle borgere har behov for en stabilise-
rende periode pa boformen, fgr der igangsaettes indsatser. Nogle borgeres situationen
er ved indskrivningen s3 kaotisk, at det vurderes, at borgeren skal "falde til ro”, fgr der
realistisk set kan igangsaettes indsatser. Borgerens situation i kombination med medar-
bejdernes vurdering og kultur kan altsd have betydning for, hvorvidt borgeren vurderes
at have brug for en stabiliseringsperiode, og dermed hvorvidt det anbefales, at borge-
ren hurtigt modtager yderligere indsatser, stgtte og tilbud ud over boformopholdet.

Herudover kan det fremhaaves, at det som udgangspunkt er borgerens sagsbehandler,
der visiterer til stgtte, mens det er boform-medarbejderen, der foretager udredningen
og laver anbefalinger til indsatser. Dette er vigtigt at vaere opmaerksom pa, idet mang-
lende samarbejde mellem boform og kommune eventuelt kan veere en barriere for, at
der anbefales og iveerksaettes indsatser for borgeren. Konkret har projektlederne frem-
haevet, at man pa boformen kan vaere modvillig til at anbefale indsatser, hvis man vur-
derer, at det kan vaere vanskeligt at komme i gennem med dette gnske over for kom-
munen. P& den m&de kan andelen af forlgb, hvor der ikke laves anbefalinger, ses som
en mulig afspejling af, hvordan samarbejdet mellem boformen og kommunen fungerer.

Den fglgende figur viser, hvilke boliglgsninger eller andre indsatser der bliver anbefalet.
Figuren omhandler kun de borgere, hvor der blev lavet anbefalinger.
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Antal borgere =138. Spgrgsmalet stilles kun, hvis der svares 'ja' til, at der er lavet anbefalinger til videre ind-
satser, stgtte og tilbud.

Af figuren fremgar det, at den boliglgsning, der hovedsageligt bliver anbefalet, er en
almen bolig. Dette er tilfaeldet for 45 pct. af borgerne.

Den fglgende figur viser, hvilken indsats eller stgtte der bliver anbefalet. Figuren om-
handler kun de borgere, hvor der blev lavet anbefalinger.
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Antal borgere =138. Tallene summerer ikke op til 100 %, da det har veeret muligt at seette flere krydser.
Spgrgsmalet stilles kun, hvis der svares 'ja' til, at der er lavet anbefalinger til videre indsatser, stgtte og til-

bud.

Det, der oftest bliver anbefalet, er bostgtte, der bliver anbefalet for 57 pct. af borgerne.
Derudover bliver administration af kontanthjaelp anbefalet for 32 pct. af borgerne,
mens psykiatrisk behandling eller alkoholbehandling bliver anbefalet for henholdsvis 25

pct. og 23 pct.

Nedenstaende figur viser andelen af borgere, der p& nuveerende tidspunkt har en §
141-handleplan eller er blevet tilbudt en inden for de seneste 3 maneder.
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Antal borgere =260

Som det fremgar af figuren, er det en tredjedel af borgerne (33 %), der ikke har en
handleplan og ikke er blevet tilbudt en. Samlet set har 31 pct. af borgerne en handle-
plan eller er ved at f8 udarbejdet en handleplan, mens der i 31 pct. af indberetningerne
bliver svaret "Ved ikke".

I metode- og implementeringsskabelonerne angiver de fleste kommuner, at det er den
kommunale socialrddgiver, der er ansvarlig for at udarbejde 141-handleplanen, og at
kontaktpersonen pa forsorgshjemmet er taet inddraget i et samarbejde herom.

Af kommunernes metode- og implementeringsskabeloner fremgar det, at koordinering
og samarbejde med andre aktgrer, herunder at sikre, at relevant viden om borgeren fra
andre aktgrer inddrages i Udredning og Plan-arbejdet, skal veegtes hgijt i alle kommu-
ner, der arbejder med metoden. Et taet samarbejde og koordinering med andre tyder
altsd pa at veere af stor betydning for arbejdet med metoden.

Alle kommunerne angiver i metode- og implementeringsskabelonerne, at et helt grund-
l=2ggende princip for dem er, at borgeren er taet inddraget i arbejdet med Udredning og
Plan-arbejdet. Arbejdet vil vaere baseret pa dbenhed og dialog. Dette gzelder i hgj grad
0gsa, ndr relevant viden fra andre aktgrer skal inddrages i arbejdet. Inddragelse af vi-

den fra andre aktgrer sker dermed alle steder som udgangspunkt i dialog med den en-

kelte borger. I praksis sker dette ved, at der tages kontakt til relevante instanser efter

dialog med og samtykke fra borgeren.

Af projektledernes statusindberetninger tegner der sig et billede af, at koordineringen

med andre aktgrer fungerer tilfredsstillende mange steder, men at der er en raekke ud-
fordringer forbundet hermed.
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Generelt angiver projektlederne i statusindberetningerne, at det at vaere opsggende i
forhold til hinanden og etablering af konkrete samarbejdsrelationer fremmer koordine-
ringen. Herunder har det stor betydning, at der skabes kendskab til hinanden og til hin-
andens opgaver, lige som det personlige kendskab til hinanden og deltagelse i fzelles
projekter fremhasves som noget, der fremmer koordineringen og samarbejdet. Fleksibi-
litet fra alle parter opleves ligeledes som et nggleord i denne forbindelse.

Modsat er det erfaringen, at manglende kendskab til hinanden og hinandens bevaag-
grunde kan vaere heemmende for koordineringen. Herunder naevnes blandt andet, hvis
borgere, som udskrives fra fx hospitalspsykiatrien, opleves som ikke faerdigbehandlede,
eller uden at der er taget stilling til, hvad der fremadrettet kan eller skal vaere af ind-
satser og Igsninger i forhold til disse borgere.

Hammende faktorer kan ligeledes veere, at:
e Enkelte aktgrer lukker sig om sig selv

« Forskelligt syn pa borgerne og deres muligheder
¢ Manglende tilbud og/eller lange ventetider for borgerne.
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God Lgsladelse er pd nuvaerende tidspunkt i en opstartsfase, idet processen med at
indgd samarbejdsaftaler med Direktoratet for Kriminalforsorgen i mange kommuner har
trukket ud. Kommunerne har dels skullet beslutte organisering og forankring af meto-
den i eget system, dels mattet vente pa at fa godkendt de samarbejdsaftaler, de har
indsendt til Direktoratet for Kriminalforsorgen. I forleengelse af, at metoden kraever et
teet samarbejde med faengslerne, hvor kommunerne er direkte afhaenge af, at disse
samarbejdsaftaler er pd plads og implementeret i praksis for at fa borgere tilknyttet
metoden, er der pd nuvaerende tidspunkt kun meget fa dokumenterede individforlgb
under metoden. Der kan derfor kun tegnes et meget spinkelt forelgbigt billede af bor-
gere, der modtager stgtte under metoden, ligesom svarene ikke kan opdeles pa tids-
punkterne i forlgbet.

" (0] 0] 4

Det fremgar af kommunernes metode- implementeringsskabeloner, at der er forskel
pd, hvilket udgangspunkt kommunerne har i forhold til at indgd i metodearbejdet, lige-
som der er forskel pa omfanget af det arbejde, de skal i gang med:

+ Kgbenhavns Kommune arbejder med udgangspunkt i en allerede udarbejdet samar-
bejdsaftale, som skal justeres og evt. udbredes

+ Esbjerg Kommune har en samarbejdsaftale med et faangsel, som skal udvides til at
omfatte flere faengsler

+ De gvrige kommuner skal under metodearbejdet have udarbejdet en samarbejdsaf-
tale mellem kommunen og relevante faangsler

« Det varierer derudover ogsa, hvor mange faengsler kommunerne planlaegger at ind-
ga samarbejde med. Nogle har valgt et faengsel ud som det primaere feengsel, de
skal afprgve samarbejdet med, mens andre har valgt at se pa samarbejdet med alle
relevante faengsler.

Randers 1 feengsel

Esbjerg 3 faengsler

Albertslund 2 faengsler

Odense Relevante faengsler med indsatte fra kommunen
Kgbenhavn Relevante faengsler med indsatte fra kommunen
Arhus Relevante faengsler med indsatte fra kommunen

Af projektledernes statusindberetninger fremgar det, at langt de fleste kommuner er
endt med at fa udarbejdet generelle samarbejdsaftaler med Direktoratet for Kriminal-
forsorg.
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Af kommunernes metode- og implementeringsskabeloner fremgar det, at de fleste
kommuner som udgangspunkt har integreret metoden i den daglige drift i kommunen.
Herunder er det som udgangspunkt en kommunal sagsbehandler, som er ansvarlig for
udarbejdelse af borgerens handleplan. Hvor i kommunen opgaven konkret er placeret i
kommunen, afhanger af den lokale organisering.

Kontaktpersonerne og de medarbejdere, der skal gennemfgre opfglgningen pa sagen,
vil altsd de fleste steder som udgangspunkt vil vaere integreret i de allerede eksisteren-
de sagsgange i kommunerne. I fire kommuner udpeges der i den forbindelse saerlige
kontaktpersoner til at varetage (den indledende) kontakt til kriminalforsorgen.

P& det organisatoriske plan angiver flere kommuner dog allerede nu, at de har vaeret
ngdt til at foretage aendringer eller praeciseringer i deres organisering. Dette handler i
seerlig grad om, at det har vist sig ngdvendigt at praecisere indgangene til kommunen,
samt hvilke aktgrer der er relevante i forhold til samarbejdet omkring borgerne.

-3

Bade af de udfyldte metode- og implementeringsskabeloner og af projektledernes sta-
tusindberetninger fremgar det, at samarbejdet med feengslerne er helt essentielt for, at
metoden fungerer. Herunder er visitationen til, at borgere deltager i metodearbejdet,
baseret pd, at kommunerne far henvendelse fra faengslerne om borgere, der afsoner en
straf, og som ikke har en boliglgsning, ndr de Igslades. Arbejdet med metoden er der-
med i hgj grad baseret pd, at samarbejdet med faengslerne og kriminalforsorgen kom-
mer op at kgre og fungerer i praksis.

P& nuvaerende tidspunkt er der ikke noget reelt overblik over omfanget af malgruppen.
De fleste kommuner er usikre pa, hvor mange borgere der vil veere relevante for ind-
satsen.

*0 O 26 O 0 o}

Af projektledernes statusindberetninger fremgar det, at erfaringerne med arbejdet med
metoden frem til nu er, at det indledende arbejde med at fa udarbejdet samarbejdsaf-
taler med faengslerne og kriminalforsorgen har taget laengere tid end forventet, hvorfor
der pa nuvaerende tidspunkt ikke er mange konkrete erfaringer at traekke p& i forhold
til, hvordan samarbejdet og koordineringen fungerer mellem kommunen og faengslerne.

Kun en enkelt kommune angiver i statusindberetningen at have konkrete erfaringer, og
her tyder meget p&, at der er behov for et stort benarbejde for at f& metoden imple-
menteret i praksis.

Udfordringerne handler blandt andet om at fa:

« Udarbejdet en handleplan for strafudstdelsen i faengslet

» Foretaget en overfgring af viden mellem feengslet og kommunen

* Gennemfgrt en tilstreekkelig udredning af borgeren

« Lavet aftaler om opfelgning pd borgerens situation mellem Kriminalforsorgen I
Frihed og kommunen

« Geografiske udfordringer i forhold til Igsladelsesmgdet.

0/70182305 - Hjemlgsestrategien



P& trods af de meget fa erfaringer indtil nu er der dog ogsa kommuner, som allerede nu
har oplevelsen af, at alene det indledende arbejde med metoden har haft positive ef-
fekter i form af gget samarbejde og arbejdet med handleplaner.

Interne udfordringer i kommunerne

Der er dog ogsd kommuner, som i statusindberetningerne angiver, at arbejdet med
metoden allerede har givet en raekke udfordringer internt i kommunerne. Disse udfor-
dringer er saerligt knyttet til den interne organisering og rollefordeling i kommunen,
herunder at f& udpeget de relevante kontaktpersoner i kommunen, som skal indgd i
samarbejdet med kriminalforsorgen omkring borgeren.
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I arbejdet med det opsggende og kontaktskabende arbejde er der, i modsaetning til fx
bostgttemetoderne, i hgjere grad tale om metodeudvikling frem for metodeafprovning,
og set i forhold til de gvrige metoder under Hjemlgsestrategien er der her ikke pa for-
h&nd defineret meget konkrete anvisninger for arbejdet. Der er altsd her i hgj grad tale
om fa indsamlet viden og at f& videreudviklet og systematiseret beskrivelser af forskel-
lige metoder og tilgange i arbejdet. Det vil fx vaere praeciseringer af malgruppediskussi-
oner, organisatorisk forankring, brobygning og helt konkrete metoder og tilgange i det
opsggende og kontaktskabende arbejde. Den systematiske videnindsamling vedrgrende
det ops@gende og kontaktskabende arbejde skal bidrage til at udvikle typologier eller
modeller for arbejdet.

$

Af kommunernes metode- og implementeringsskabeloner fremgar det, at arbejdet med
det opsggende og kontaktskabende arbejde i de tre kommuner, som deltager i metode-
arbejdet, er forskelligt forankret og organiseret. Dette haenger sammen med, hvilke
konkrete malgrupper de enkelte kommuner gnsker at arbejde med som en del af arbej-
det under Hjemlgsestrategien, samt hvilke indsatser der i gvrigt er i forhold til mal-
gruppen i kommunen.

Der er gennemgaende lagt vaegt pa, at indsatserne er forankret i kommunens gvrige

indsatser, s& man hermed skaber synergi og gget mulighed for en styrkelse af koordi-
nering og samarbejde. Der er ligeledes fokus pd, at metodearbejdet er forankret, der
hvor man bedst muligt mgder og understgtter malgruppen.

I projektledernes statusindberetninger naevnes det, at forankringen i de gvrige indsat-
ser i kommunen ikke kun tilfgrer vigtig viden i det specifikke metodearbejde, men ogsa
bidrager med gget viden til kommunernes gvrige indsatser til malgruppen. Fx navnes
det fra Arhus Kommune, at projektet har tilfgrt ekstra viden om en hidtil ikke kendt og
stgrre malgruppe ved at arbejde p& andre tidspunkter, end der ellers har veeret traditi-
on for i kommunens opsggende indsatser.

cC O Malgruppe 1) Projektet er forankret under kommunens stgtte- og

1 Borgere, der primeaert kontaktpersonsordning og dermed i forlaengelse af
sover p& gaden kommunens gvrige opsggende arbejde.
M3lgruppe 2) Projektet er forankret pd herberget Laerkehgj, hvor
Borgere, der primeert natvarmestuen er placeret.
opholder sig pa
natvarmestue
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1 6 Psykiske syge gadeso-

1 vere

Er forankret i Hjemlgseenheden og alts8 i kommunens
gvrige indsatser til m&lgruppen.

Bemanding: én koordinator, en psykiater (2 dage
ugl.), og et arsvaerk fordelt p& de fem byzoner i form
af 1/5 tilknyttet medarbejder fra hver zone i projektet.
Dette for at sikre opmaerksomhed pa borgere i hele
byen.

Udenbys borgere

Er forankret i Hjemlgseenheden og altsd i kommunens
gvrige indsatser til malgruppen.

Bemanding: 2 medarbejdere, der arbejder pd tveers af
byen.

Med forankring i Hiemlgseenheden er de opsggende
medarbejdere og sagsbehandlerne med myndigheds-
kompetence samlet samme sted

Brobyggere Er forankret p& Maendenes Hjem med base pd Hoved-
banegarden.
Bemanding: 2 fuldtidsmedarbejdere.
A6 1 Projekt gadesovere Indsatsen er forankret i Center for Akutopsggende,

hvor kommunens gvrige opsggende medarbejdere og-
s3 er forankret.

Indsatsen er organiseret som et team, der arbejder ud
fra en bus, der kgrer i sene eftermiddagstimer og om
aftenen.

Som det fremgar af ovenstdende tabel, er indsatserne, som der er givet midler til fra
Hjemlgsestrategien til det opsggende og kontaktskabende arbejde, indbyrdes meget
forskellige. Dette falder i trdd med, at den metodiske ramme for arbejdet er noget bre-
dere end for de gvrige metoder, og ambitionen er primaert at fa indsamlet viden og sy-
stematiseret beskrivelser af forskellige tilgange i arbejdet.

Ambitionen med dokumentation pa individniveau for det opsggende og kontaktskaben-
de arbejde er helt overvejende at tilvejebringe oplysninger om de borgere, der indgar i
arbejdet. I de fglgende afsnit praesenteres resultaterne fra de fgrste runder af doku-

mentationen.

I forhold til det opsggende og kontaktskabende arbejde er det en forventning, at ande-
len af borgere uden egen bolig vil vaere stor, da indsatsen netop er beregnet pa at nd
nogle af de allermest udsatte gadesovere.

Den nedenstdende tabel viser borgernes boligsituation.
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Borgeren bor i eget hus, ejerlejlighed eller andelsbolig 1

Borgeren har en almen bolig 17

Borgeren har en lejlighed eller et veerelse i privat udlejning

Borgeren bor i en bolig efter servicelovens § 107

1
1
Borgeren bor i en bolig efter servicelovens § 108 1
0

Borgeren bor i en lejlighed/veerelse i gvrige opgangsfeellesskaber, bofael-
lesskaber, szerboliger e.l.

Borgeren bor i en skaev bolig 0
Borgeren har ikke egen bolig 58
Andet 4
Ved ikke 17

Antal borgere =136. Kategorierne "Borgeren har en lejlighed i privat udlejning" og "Borgeren har et vaerelse i
privat udlejning" er i tabellen blevet sldet sammen.

Tabellen viser, at 58 pct. af borgerne ikke har egen bolig. 17 pct. har en almen bolig,
mens der for 17 pct. svares "Ved ikke".

Den fglgende tabel viser, hvor borgerne overvejende har sovet den sidste uge, og ta-
bellen giver sdledes et gjebliksbillede af, hvor borgerne overnatter. Der vises separate
resultater for borgere med og uden en egen bolig.

Borgeren overnatter i egen bolig 56 1
Borgeren overnatter pd gaden 29 34
Borgeren overnatter pa en natvarmestue 21 15
Borgeren overnatter pa et herberg eller forsorgshjem (§ 110 e.l.) 0 20
Borgeren overnatter hos familie, venner, bekendte mv. 15 16
Borgeren overnatter i en midlertidig udslusningsbolig efter servicelo-

vens § 110 3 0
Borgeren overnatter pd hotel/vandrerhjem mv. 3

Borgeren er indsat i faengsel 0 13
Borgeren er indlagt pd hospital (fx psykiatrisk afdeling) 6 11
Borgeren er indskrevet i dggnbehandlingstilbud

(misbrugsbehandling e.l.) 0 1
Andet 12 8
Ved ikke 6 9

Har egen bolig: Antal borgere =34, Har ikke egen bolig: Antal borgere =79. Tallene summerer ikke op til 100
%, da det har veeret muligt at saette flere krydser. Det samlede antal besvarelser er lavere end de 136 svar
pd ovenstdende spgrgsmal, da alle "Ved ikke"-besvarelser p& spgrgsmalet om, hvorvidt borgeren har egen
bolig, ikke indgar.
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Som det fremgar af tabellen, er der ca. en tredjedel af borgerne med bolig, der faktisk
overnatter pa gaden. Dette tyder pd, at en del af det opsggende arbejde omfatter bor-
gere, der ikke er i stand til i praksis at leve i boligen.

Blandt borgerne, der ikke har en egen bolig, er der mange, der overnatter pa gaden el-
ler p& natvarmestue. Malgruppen for det opsggende arbejde omfatter sdledes personer,
der befinder sig i en raekke akutte hjemlgshedssituationer, hvoraf en del slet ikke har
tag over hovedet.

For borgere uden egen bolig spgrges medarbejderne om begrundelsen for, at borgeren
stdr uden egen bolig. Figuren nedenfor giver et overblik over svarfordelingen.

C D 6 F<'a / 0 =

mBorgeren er blevet sat ud af en
tidligere bolig inden for de
seneste 12 maneder

60%

m Der er venteliste til at blive
anvist eller visiteret til en
passende bolig

50%

Der findes ikke egnede boliger
eller botilbud til den
pagaeldende borger i
kommunen

H Borgerens sociale og/eller

psykiske problemer
vanskeligggr at finde en egnet

bolig
m Borgeren har vanskeligt ved at

betale en husleje

40%

© 30%

20%

Borgeren gnsker ikke at bo i

10% egen bolig

m\Ved ikke

0%

A

Antal borgere =79. Spgrgsmalet stilles kun, hvis der svares, at borgeren ikke har egen bolig. Tallene summe-
rer ikke op til 100 %, da det har veeret muligt at saette flere krydser.

Figuren ovenfor viser, at den primaere grund til, at borgerne ikke har egen bolig, er, at
det vurderes, at borgerens sociale eller psykiske problemer vanskeliggar arbejdet med
at finde en. Det er igjnefaldende, at den begrundelse, som er en af de hyppigste for de
andre metoder (at borgeren er blevet at ud af en tidligere bolig inden for de seneste 12
méaneder) ikke vejer sd tungt for borgerne, som er malgruppen for det opsggende og
kontaktskabende arbejde. Dette kunne indikere, at borgerne er mere udsatte og ogsa
preeget af l&ngere tids hjemlgshed.

Nedenstdende tabel illustrerer, hvor mange af borgerne, der er skrevet op til en form
for bolig. Spergsmalet stilles kun, hvis borgeren ikke har egen bolig.
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Borgeren er skrevet op til en almen bolig

Borgeren er skrevet op til en almen ungdomsbolig

Borgeren er skrevet op til en bolig eller vaerelse i privat udlejning

Borgeren er skrevet op til et midlertidigt botilbud (§ 107)

Borgeren er skrevet op til et laengevarende botilbud (§ 108)

6
1
1
Borgeren er skrevet op til en skaev bolig 0
0
3
0

Borgeren er skrevet op til en anden bolig

Borgeren skrevet op til en bolig som er opfgrt eller tilvejebragt som en del

af Hjemlgsestrategien/Hjemlgseplanen 1
Borgeren er ikke skrevet op til en bolig 80
Ved ikke 10

Antal borgere =79. Spgrgsmalet stilles kun, hvis der svares, at borgeren ikke har egen bolig. Tallene summe-
rer ikke op til 100 %, da det har vaeret muligt at saette flere krydser.

Som det kan ses i tabellen, er langt stgrstedelen af borgerne (80 %) ikke skrevet op til
nogen form for bolig. Denne andel er meget hgj, men samtidig forventelig for de mest
udsatte hjemlgse, som opholder sig pd gaden. Det vil veere interessant at se, om ande-
len falder i takt med, at kontakten mellem medarbejdere og borgere styrkes, og der
maske kan saettes mere ind for at arbejde for konkrete boliglgsninger til borgerne.

# (0]

I forhold til konkretiseringen af indsatserne vedr. stabiliseringen af boligsituationen
fremgar det, at projektledernes statusindberetninger, at det er afggrende med et me-
get vedholdende relationsarbejde i forhold til borgerne.

Projekterne er dog forskellige, og sarligt indsatsen i Arhus Kommune arbejder ikke
med boligdimensionen i forhold til de borgere, de mgder. Her handler det primaart om,
at borgerne kommer i andre relevante tilbud.

Projektledernes statusindberetninger peger p3, at det, efter at kontakten med borgeren
er etableret, er vigtigt at kunne handle hurtigt pa de gnsker og behov, borgeren har og
giver udtryk for, samtidig med at borgeren er aktivt inddraget i processen. Det navnes
dog ogs3a fra projekternes side, at kontakten til borgeren ikke er etableret en gang for
alle. Der er meget ofte tale om en langvarig og vedholdende indsats, som kan veaere
kraevende for medarbejderne, og hvor man skal veere i stand til at rumme og se, at
borgerne ogsa traeffer "darlige valg" og valg, som ggr, at processen gar i std og i vaer-
ste fald, at borgeren far det vaerre.

I projektledernes statusindberetninger angives det, at der i forhold til stabilisering af
borgernes boligsituation er tale om indsatser, som kan tage meget lang tid. Mange af
borgerne har vanskeligt ved at tilpasse sig livet i en bolig, og derfor kan der vaere be-
hov for meget grundleeggende botraening. Borgerne har levet et hardt liv gennem me-
get lang tid, og deres adfeerd kan tage meget lang til at sendre. Der er derfor erfarin-
gen, at det kan vaerre nyttigt at bygge videre pa nogle af de faktorer, som borgeren
oplever som kendte og trygge fra livet pd gaden. Det kan fx handle om vaner med at
ga pa det lokale bibliotek.
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Statusindberetningerne peger pa, at der i de opsggende og kontaktskabende indsatser
generelt er tale om borgere med meget ringe kontakt til systemet, hvilket kan vaere en
stor udfordring i for hold til overhovedet at fa tilbudt de relevante tilbud.

I forlaengelse heraf opleves det ligeledes her, at der er meget fa botilbud til denne mal-
gruppe - saerligt til borgere med et misbrug. Og at kendskabet til malgruppen og deres
saerlige behov i meget ringe grad er udbredt i de gvrige dele af det sociale hjalpesy-
stem. Man oplever dermed en manglende fleksibilitet i forhold til at ville og kunne
hjaelpe borgerne, og ofte opleves det i stedet, at man i dele af hjaelpesystemet modar-
bejder den konkrete indsat, man giver borgerne i projekterne i forbindelse med de op-
sggende og kontaktskabende indsatser, ved fx at sanktionere borgerne i jobcentret.

Statusindberetningerne peger endeligt pd, at medarbejderne ofte bruger uforholds-
maessig meget tid pa gkonomi for at sikre, at borgerne ikke mister deres forsgrgelses-
grundlag og p& den baggrund mister deres bolig.

(0]
I fglgende afsnit bliver borgerne beskrevet ud fra henholdsvis deres kgn, alder, natio-

nalitet, forsgrgelsesgrundlag og beskaeftigelsessituation.

Den fgrste figur viser borgernes kgn.

90%
80%
70%
60%
50%
40%
30%
20%

R
0% -

Kvinde 1 Mand

Antal borgere =132
Som det fremgar, er hovedparten af borgerne maend.

Nedenstdende figur giver en oversigt over borgernes aldersmaessige spredning.

0/70182305 - Hjemlgsestrategien



35%

30%
25%
20%
(@]
15%
10%
o 0,
% 0% . . 1%
0%
18-24  25-29  30-39  40-49  50-59 0+  Ved ikke
0

Antal borgere =132

Hovedparten af borgerne (73 pct.) ligger i aldersgruppen 30-59 &r. Inden for denne al-
dersgruppe er der dog en stor spredning i de 3 aldersgrupper i figuren. Den stgrste
gruppe er gruppen af 40-49-3rige, som udggr 29 pct. af borgerne. Gruppen af borgere
fra 30-39-3rige udger 24 pct., mens de 50-59-3rige udger 20 pct. Det bgr ligeledes
naevnes, at 8 pct. er unge mellem 18 og 24 ar.

Den fglgende figur beskeeftiger sig med borgernes nationalitet.

C 7D (0} E
40%
35%
30%
® Dansk
25% ® @vrige nordiske lande
» @vrige EU-27
O 20% m @vrige Europa (inkl. Rusland)
m Mellemgsten
© 1% Afrika
m Andet
10%
’ m\Ved ikke
5%
0%

Antal borgere =132
Dokumentationen viser, at borgerne ofte har en anden nationalitet end dansk. Ud over

de danske borgere (37 pct.) er der saerligt mange afrikanere (21 pct.), personer fra
Mellemgsten (13 pct.), det gvrige EU-27 og Norden (10 pct.).
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Det er med andre ord kendetegnende, at borgere af anden nationalitet end dansk ud-
ggr en langt stgrre andel af borgerne sammenholdt med de gvrige metoder. Det kan i
forleengelse heraf noteres, at naesten alle borgerne, der indgdr i dokumentationen for
det opsggende arbejde, befinder sig i Kebenhavn (samt et par enkelte pd Frederiks-
berg). Situationen med hjemlgse af anden nationalitet end dansk er i hgj grad et stor-
byfeenomen - og i saerlig grad et kgbenhavnerproblem, hvilket stemmer godt overens
med den ovenstdende fordeling af borgerne efter nationalitet.

Den fglgende tabel omhandler borgernes forsgrgelsesgrundlag og beskaeftigelsessitua-
tion.

b)) 8D o] 0O F

Cc (0] (0] /
Lgn 0
Arbejdslgshedsdagpenge eller sygedagpenge

Kontanthjzelp 45
Starthjaelp/introduktionsydelse 4
Fartidspension 10
Folkepension 1
Ingen indtaegt 11
Andet 4
Ved ikke 24

Antal borgere =136

Ovenstdende tabel viser, at borgernes forsgrgelsesgrundlag primaert er kontanthjzelp.
Saledes far 45 pct. af borgerne kontanthjaelp. 11 pct. har ingen indteegt. Derudover har
samlet set 11 pct. enten folke- eller fgrtidspension. Ingen af borgerne angiver Ign som
deres forsgrgelsesgrundlag.

Nedenstaende figur giver en oversigt over borgernes beskaeftigelsessituation.
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C 8D (0] 4 F

100% — —————————  ®Ansat p3 ordinzere vilkar
30% 1 m I fleksjob, skdnejob, beskyttet
beskaeftigelse e.l.
80% -
I aktivering, herunder Igntilskud
og virksomhedspraktik e.l.
70% -
m Ledig, men ikke i aktivering
60% -
m Sygemeldt
O  50% -
o  40% - m Under uddannelse
11% i
30% +——— — m Udenfor arbejdsmarkedet (fx
pensionist, fgrtidspensionist)
20% 1 Andet
10% -
mVed ikke
0% -

Antal borgere =136

Figuren viser, at hovedparten er borgerne enten er ledige eller uden for arbejdsmarke-
det. Det skal dog naevnes, at der er en relativt stor andel, der svarer “Andet” og "Ved
ikke”, hvilket kan ses i forlaengelse af, at mange af borgerne ikke har dansk nationalitet
eller indtaegt.

I det folgende saettes der fokus pa borgernes sociale problemer sdsom misbrug, fysiske
og psykiske gener samt evne til at klare dagligdagsopgaver, gkonomiske problemer og
sociale problemer. Der spgrges til disse emner ved hver opfglgning, men det er kun
svarene fra den sidste indberetning, der indgar i det folgende afsnit.

I den nedenstdende figur vises borgernes antal af problematikker.
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Antal borgere =136.

Figuren viser, at borgerne i det opsggende og kontaktskabende arbejde hovedsageligt
har sammensatte problemer. S8ledes har 61 pct. mellem fire og otte problemer. Be-
maerkelsesveerdigt er det endvidere at hele syv pct. ikke har nogen problemer. Dette
kan evt. skyldes at medarbejderne ikke har tilstreekkeligt kendskab til borgerne, pga.
karakteren af det opsggende og kontaktskabende arbejde.

Nedenstaende figur viser, hvorvidt borgerne har problemer inden for en raekke domae-
ner.
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Alkoholmisbrug

Stofmisbrug

hashmisbrug m Borgeren har
problemer
Fysiske gener

Psykiske lidelser m Borgeren har
ikke problemer

Dagligdags funktioner

@konomi mVed ikke

Socialt netvaerk

0% 20% 40% 60% 80% 100%
(o] (o]

Antal borgere =136. Svarkategorierne "I mindre grad", "I nogen grad" og "I stor grad" er i tabellen sldet
sammen i kategorien "Borgeren har problemer".

Figuren viser, at en fjerdedel af borgerne har et alkoholmisbrug. 47 pct. af borgerne
har et stofmisbrug. Endvidere har omtrent hver femte borger et hashmisbrug. Figuren
viser endvidere, at lidt over halvdelen af borgerne har problemer med fysiske hel-
bredsmaessige gener.

Stgrstedelen af borgerne (84 pct.) har psykiske problemer. 54 pct. af borgerne har
problemer med at varetage dagligdagsfunktioner. Endvidere illustrerer figuren, at cirka
halvdelen af borgerne (49 pct.) har problemer med deres gkonomi. 63 pct. af borgerne
har problemer med sociale netvark, mens kun 1 pct. svarer, at de ikke har problemer
med sociale netvaerk.

Sammenholdt med de gvrige metoder fremstar andelen af borgerne i de opsggende og
kontaktskabende indsatser, som har de forskellige former for problemer, p& mange
punkter noget mindre end i de gvrige metoder. Til gengaeld er andelen, som har svaret
'Ved ikke' pa spgrgsmalene ogsad noget hgjere end for de gvrige metoder. Dette indike-
rer, at medarbejdernes kendskab til borgerne i sagens natur er noget darligere sam-
menholdt med de gvrige metoder, som ofte tager afsaet i et ophold pd en § 110-
boform.

Nedenstaende figur viser, hvor mange borgere der samlet set har et misbrug (alkohol,
stof eller hash) eller er i behandling for misbrug.
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100%
90%
80% )
mVed ikke
70%
%
60% m Hverken aktuelt misbrug
o 50% eller i behandling
o,
o 40% m Aktuelt misbrug eller i
30% behandling
20%
10%
0%

Antal borgere =136

Figuren viser, at 58 pct. af borgere enten har et aktuelt misbrug eller er i behandling
for et misbrug.

*0 O 26 O (0]

Noget af det seerlige ved ops@gende og kontaktskabende indsatser er, at arbejdet ofte
finder sted pa seerlige lokaliteter, idet medarbejdernes opgave er at finde frem til mal-
gruppen, dér hvor malgruppen opholder sig. Det er saledes interessant at fa et billede
af, hvor arbejdet reelt foregar.

Nedenstdende figur giver et overblik over, hvor der arbejdes med at skabe og vedlige-
holde kontakt og relation til borgerne.
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C ?20+36 O O 0] (6] 6 O

F<'a 0 =
80%
70%
60% -
m P gaden
50% - o
m Pa veeresteder/varmestuer
O 40% - m P& herberger
m ]I borgerens bolig
o 30% - ) )
m \Via sms, telefon eller lignende
20% - Andet
10% - 18% —
0% -

Antal borgere =136. Tallene summerer ikke op til 100 %, da det har veeret muligt at szette flere krydser.

Af ovenstdende figur kan det ses, at der hovedsageligt arbejdes med det kontaktska-
bende pa gaden. 41 pct. angiver endvidere, at der arbejdes med det kontaktskabende
arbejde pa herberger, veeresteder eller varmestuer. Af de 18 pct., der svarer Andet, er
det mest almindelige svar, at der enten arbejdes med det pa hospitaler eller i faengsler.

Tidspunktet for indsatsen er ligeledes interessant, da det ofte er ngdvendigt at kontakte
borgerne pa tidspunkter uden for normal arbejdstid. Nedenstdende figur viser, pa hvil-
ke tidspunkter der arbejdes med at skabe eller vedligeholde kontakt og relationer til
borgeren.

C D+36 0 0 o 0 0 60
F<a o =

100%

90%

80% -

70% -

m Morgen
60% -

® Formiddag
©  50% -

= Eftermiddag
m Aften
m Nat

40%

30% -

20% -

10% -

0% -

>0

Antal borgere =136. Tallene summerer ikke op til 100 %, da det har veeret muligt at szette flere krydser.
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Af figuren fremgar det, at der hovedsageligt arbejdes med det kontaktskabende arbej-
de morgen, formiddag og eftermiddag. Saledes angiver 82 pct., at der arbejdes med
det om morgenen, 94 pct., at der arbejdes med det om formiddagen, og 84 pct., at der
arbejdes med det om eftermiddagen. 32 pct. angiver, at der arbejdes med det om af-
tenen.

Fglgende figur illustrerer, hvor ofte medarbejderne arbejder med at skabe eller vedlige-
holde kontakt til borgeren.

C D 0 o 0 0O 6 0
< 30 26 0 0 020 3 0E
0O 6 O=F
100% -
90% -
80% 1 m Dagligt
70% -
u Ca. et par gange om ugen
60% 4— | 25%
Ca. en gang om ugen
O  50% -
m Ca. hver 14. dag

40% -

o

o
30% - ® Ca. en gang om maneden eller
sjeeldnere
20% - Ved ikke
10% -
0%

Antal borgere =136

Det mest almindelige er, at medarbejderen arbejder med at skabe eller vedligeholde
kontakt én eller et par gange om ugen. I naesten halvdelen af forlgbene (47 pct.) ar-
bejdes der dog kun med dette ca. hver 14. dag eller sjeeldnere.

)0 0

Indsatsernes forankring, organisering og malgruppe er som naevnt i det foregdende for-
skellige, hvilket ogs3 afspejler sig i tidspunktet, hvor indsatserne udfgres, samt indsat-
sernes lokalitet. Af metodebeskrivelserne og projektledernes statusindberetninger
fremgar det, at der overordnet set er en raekke fzelles traek i de bagvedliggende over-
vejelser om tilrettelaeggelsen af indsatserne. Dette drejer sig seerligt om, at der i pro-
jekterne er lagt veegt pa:

« Malgruppens adfeerd og rytmer

* Hvordan det vurderes, at relationsarbejdet i forhold til borgerne understgttes
bedst muligt

* Hvordan det bedst muligt sikres, at der er mulighed for at kunne handle i forhold
til malgruppens seerlige behov - herunder hvordan der sikres samarbejde med
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andre tilbud til malgruppen, og/eller at malgruppen henvises videre til andre re-

levante tilbud

s 2 36

(O)¢] o

M3lgruppe 1)

Borgere, der
primaert sover
pa gaden

Primaert i dagtimerne, dog med en
ugentlig aftenvagt og en manedlig
nattevagt.

Generelt forsgger man at veere til
stede i byen og pé forskellige loka-
liteter pa forskellige tidspunkter af
dggnet, som ogsa varieres i forhold
til drstidernes sendringer i borger-
nes vaner og rytmer.

Som oftest pa steder,
hvor der er mange men-
nesker: pa de store ud-
dannelsesinstitutioner,
biblioteker, centre og
dbne pladser i kommu-
nen.

Ligeledes undersgges
parker og grgnne omra-
der generelt for overnat-
tende "geester".

Malgruppe 2)
Borgere, der
primaert ophol-
der sig pa
natvarmestue

I kraft af indsatsen forankring pa
herberget Laerkehgj og natvar-
mestuen her kan indsatsen finde
sted hele dggnet, dvs. ved frem-
mede i natvarmestuens &bningstid,
om formiddagen i natvarmestuens
lokaler og hen over dagen.

Natvarmestuen og her-
berget Leerkehgj

1 6 Psykiske syge Alle tider af dggnet. P& grund af forankring og
1 gadesovere organisering foregar ind-
satsen i hele byen, bade
pa gaden, vaeresteder,
herberger mv.
Udenbys borgere | Arbejdet foregar primaert i tids- Rundt omkring i de for-
rummet kl. 07-20. skellige hjemlgsemiljger,
herunder p& gaden, vae-
resteder og herberger.
Brobyggere Hverdage i tidsrummet ca. kl. 07- Indre Vesterbro.
18.
Denne form er valgt, da indsatsen
er afhaengig af samarbejdspartnere
og andre &bningstider.
Uden for denne arbejdstid har
Mandenes Hjem, hvor indsatsen
er forankret, dggnabent.
A 6 Projekt gadeso- Sene eftermiddagstimer og om af- | Indsatsen er primeert i
1 vere tenen Arhus midtby, men udvi-

des i hgjere grad ud til
forstaederne.

Bussen kgrer dog altid til
specifikke steder, hvis de
far en henvendelse.

Nedenstdende tabel viser, hvad sigtet med det opsggende og kontaktskabende arbejde
er pa nuvaerende tidspunkt.
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At skabe kontakt til borgeren 33

At skabe en relation til borgeren 27

At vedligeholde en relation til borgeren 46

At udrede borgerens behov 42

At skabe kontakt mellem borgeren og sagsbehandler 15

At skabe kontakt mellem borgeren og relevant psykiatrisk behandling 10

At skabe kontakt mellem borgeren og relevant misbrugsbehandling 21

At skabe kontakt mellem borgeren og anden relevant behandling 4

At skabe kontakt mellem borgeren og frivillige organisationer 1

At etablere en boliglgsning for borgeren 26

Andet 1

Antal borgere =136. Tallene summerer ikke op til 100 %, da det har veeret muligt at szette flere krydser.

Som det kan ses af tabellen, fylder det kontaktskabende samt relationsdannelse og -
vedligeholdelse meget i det opsggende arbejde. I 33 pct. af tilfaeldene er sigtet at ska-
be en kontakt til borgeren, mens det i 46 pct. af tilfeeldene er at vedligeholde en relati-

on til borgeren.

42 pct. af indberetningerne angiver, at sigtet er at udrede borgerens behov. 26 pct.

angiver, at formalet er at etablere en boliglgsning for borgeren.

Den fglgende figur viser, hvor mange af borgerne der pa nuvaerende tidspunkt enten
har en § 141-handleplan eller er blevet tilbudt en handleplan inden for de seneste 3

maneder.
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®Ja, borgeren har en § 141
handleplan

mJ]a, en § 141-handleplan er
under udarbejdelse

= Nej, borgeren har ikke en § 141
handleplan, men er blevet
tilbudt en handleplan inden for
de seneste 3 maneder, og har
ikke modtaget tilbuddet

m Nej, borgeren har ikke en § 141
handleplan, og er ikke blevet
tilbudt en handleplan inden for
de seneste 3 maneder.

m\Ved ikke

Antal borgere =136

Som figuren viser, har 23 pct. ikke en § 141-handleplan og er heller ikke ved at fa en
udarbejdet. Kun samlet 13 pct. har enten en § 141-handleplan eller er ved at f& den
udarbejdet, mens 64 pct. har angivet "Ved ikke".

# (ON0) (0] (0]

Af Projekternes metodebeskrivelser og statusindberetninger fremgar det, at det meto-
diske arbejde er tilrettelagt forskelligt, men der er en lang reekke fzellestreek som gar

. o . . .

igen pa tveers af kommunerne og projekterne. Overordnet set handler det i seerlig grad
om, at der i projekterne er stor fokus pa:

* Relationsarbejde
« Opbygge tillid til borgerne.

Dette indbefatter i seerdeleshed, at indsatserne er:

* Tidskraevende

* Vedholdende

» Respektfulde i deres tilgang og relation til borgerne

* Anerkendende i deres tilgang og relation til borgerne

* Inkluderende i deres tilgang, som er tilrettelagt med udgangspunkt i den enkel-
tes gnsker og behov — herunder at borgerens ses som specialister i deres eget
liv.

Af projektledernes statusindberetninger fremgar det, at et opmaerksomhedspunkt i flere

af projekterne er, at projekterne kan vaere skrgbelige, fordi der ofte kun er fa medar-
bejdere tilknyttet projekterne, og at netop ovenstdende fokus i indsatserne med szerlig
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vaegt pa relationsarbejdet og tillid gor indsatserne meget personafhangige i deres kon-
takt med borgerne. Fx Brobyggerprojektet i Kebenhavns Kommune er opmarksomme
pd dette, men skriver samtidig, at de ogsa oplever, at denne tilgang til arbejdet med
borgeren er den rigtige made at arbejde pa for at kunne arbejde hen imod at skabe en
forandringsproces med borgerne.

1 0

Af statusindberetningerne fremgar det, at erfaringerne fra projekterne frem til nu peger
pd, at koordineringen med andre aktgrer i disse projekter er szerligt vanskelig, hvilket
kan hange sammen med borgernes meget omfattende og komplekse problemstillinger.

Generelt oplever projekterne, at det er en grundpraemis i deres arbejde, at de arbejder
inden for et meget komplekst system, hvilket betyder, at de i deres arbejde er meget
pavirkede af, hvis ikke alle aktgrer spiller med i forhold til indsatsen til malgruppen.

Projekterne peger derudover pa en lang raekke forhold, som kan vaere henholdsvis
fremmende og haemmende for at samarbejdet og koordineringen fungerer godt.

Viden: Bade ift., at borgerne far viden om, hvilke muligheder de har, og vi-
den i de gvrige instanser om malgruppens szerlige behov, sa borgerne far til-
budt den hjalp, de har behov for og er berettiget til.

Talergr: Medarbejderne fungerer som talergr mellem borgerne og de forskel-
lige instanser

At indsatsen har sin egen erfarne psykiater

Samarbejdsmg@der og deltagelse i netvaerk — herunder deltagelse i PSP-
samarbejde

Kendskab til hinandens tilbud

Kendskab, tillid og respekt for hinandens tilbud og graenser.

4 (0} D
Manglende kendskab til malgruppen i det etablerede psykiatriske system -
bl.a. kommer det til udtryk ved, at borgerne ofte udskrives for hurtigt, eller
at man har vanskeligt ved at rumme misbrugere
Sanktioner for manglende fremmgde i misbrugsbehandlingen
Flaskehalsproblemer pa § 110-tilbud
Borgere Igslades uden en handleplan
Jobcentrene sanktionerer i borgernes forsgrgelsesgrundlag, hvilket kan resul-
tere i, at borgerne mister boligen — hvilket modarbejder Housing First-
princippet
Borgerne har meget vanskeligt ved at indga i udredning vedr. fortidspension,
hvilket afskaerer dem muligheden for at fa tilkendt en fgrtidspension.
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Af projektledernes statusindberetninger fremgar det, at der endnu er fa erfaringer her-
med i de tre kommuner og de dertil knyttede projekter. Dette haenger blandt andet
sammen med, at alle projekter har beskrevet, hvor tidskraevende arbejdet er med den-
ne malgruppe.

Men nogle har dog gjort sig en raekke erfaringer pa nuvaerende tidspunkt og/eller traek-
ker pa erfaringer fra det arbejde, der hidtil har vaeret i kommunen.

Statusindberetningerne peger p&, at det kan vaere en udfordring i indsatsen i forhold til
den enkelte borger, at der mangler tilbud til malgruppen, og de tilbud, der allerede er,
er ofte ikke stand til at rumme denne malgruppe med meget komplekse problemer.

Det fremgar ligeledes af statusindberetningerne, at for borgere, som ikke har vaeret i
kontakt med hjeelpesystemet gennem flere r, kan der vaere store udfordringer forbun-
det med at fa etableret kontakten til deres sagsbehandler for at fa startet den korrekte
hjaelp, som kan bidrage med at skabe en andring i levevilkarene - herunder at fa etab-
leret et forsgrgelsesgrundlag (fx kontanthjeelp). I forbindelse med dette opleves der en
reekke formelle og administrative udfordringer. Fx skal der bruges mange timer og ven-
tetid herpd, og borgerne skal st3 til r&dighed for arbejdsmarkedet - hvilket kan vaere
meget vanskeligt under de nuveaerende levevilkar, herunder at de overnatter pd gaden
eller pa natvarmestuer, hvor de lever et meget ustabilt og hardt liv, samt at de far me-
get lidt sgvn.

I Brobygger-projektet pd Vesterbro i Kgbenhavn er det erfaringen, at tilbagefald for
denne malgruppe fylder meget i deres indsats i forhold til borgerne. Disse tilbagefald
efter fx endt misbrugsbehandling haenger ofte sammen med en ikke-eksisterende ef-
terbehandling, men ogsd manglende netvaerk uden for miljget mv.
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God Udskrivning knytter an til malsaetning 4 i Hjemlgsestrategien:

» Lgsladelse fra feengsel eller udskrivning fra behandlingstilbud eller sygehus bgr
forudsaette, at der er en Igsning pa boligsituationen.

Fire kommuner arbejder med God Udskrivning i forbindelse med deres arbejde under
Hjemlgsestrategien. I forhold til de gvrige metoder er der med God Udskrivning tale om
en proces, hvor metoden udvikles (naesten) fra bunden.

Der er i forbindelse med Hjemlgsestrategien ikke afsat midler og ressourcer til at udvik-
le en helt ny metode p8 omradet, og derfor er der truffet beslutning om, at arbejdet
under Hjemlgsestrategien pd dette omrade begraenser sig til at lave en erfaringsopsam-
ling i de deltagende kommuner og herunder have fokus p&, hvordan man kan teenke
sundhedsomradet ind i forhold til borgernes boligsituation og Housing First.

I dialogen med kommunerne har man drgftet, at fokus rettes mod at taenke "God ind-
skrivning" p& dette omrade, hvor kommunernes ansvar i forhold til borgerne er at fast-
holde opmaerksomheden pa borgerens boligsituation. I samme forbindelse er det vig-
tigt, at hospitaler og behandlingstilbud indtaenkes som samarbejdspartnere i forhold til
den enkelte borger.

I metodearbejdet vil det primaere fokus vaere p&, hvordan man samarbejder og koordi-
nerer med sundhedsomradet, og hvordan man sikrer, at relevant information bliver ud-
vekslet mellem de relevante aktgrer. I evalueringen vil arbejdet med God Udskrivning
handle om at f& beskrevet erfaringerne fra de kommuner, der indgar i arbejdet. Hvor-
dan sikres gode forlgb, hvilke udfordringer eksisterer, og hvilke erfaringer har kommu-
nerne gjort sig ved at have et szerligt fokus pa omradet?

Kommunerne er fortsat i en opstartsfase i forhold til dette fokusomrade. Der har vaeret
indledende drgftelser med de deltagende kommuner om deres erfaringer pa omradet,
men det er i det videre forlgb vigtigt for kommunerne at indkredse fokus i forhold til at:

« Definere méalgruppen for metodearbejdet

« Udpege de relevante aktgrer

« Skabe overblik over, hvilke aftaler der allerede eksisterer p& omradet, fx sund-
hedsaftaler mellem regioner og kommuner

« Skabe bedre overblik over, hvordan kommunerne allerede samarbejder og koor-
dinerer med sundhedsomradet, og hvordan det sikres, at relevant information
udveksles mellem relevante aktgrer?

Flere af kommunerne er i en indledende og afdaekkende fase i forhold til at fa et over-
blik over problemfeltet i kommunen, og hvilke aktgrer der er relevante at inddrage i ar-
bejdet. Kun én kommune er reelt kommet i gang med metodearbejdet og har etableret
arbejdsgrupper med repraesentanter fra de relevante kommunale afdelinger samt fra
det regionale behandlingssystem med repraesentanter fra badde somatiske og psykiatri-
ske afdelinger. I arbejdet i denne kommune har man szerligt fokus p& overgange mel-
lem og indgange til de forskellige systemer. Man overvejer her ligeledes i arbejdet med
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metoden at have et gget fokus p& procedurerne for samarbejde og koordinering, nar
borgere indlaegges pa regionale behandlingsafdelinger.

De forelgbige erfaringer peger pa, at det somatiske omrade i forhold til denne metode
er ligesd relevant at se pd som det psykiatriske. Der opleves szerligt et behov for at fa
et gget overblik over problemstillingen og snitfladerne for samarbejdet mellem de man-
ge aktgrer. Dertil kommer, at der kan vaere stor forskel p&, om borgeren er i en kort
kontakt med behandlingssystemet eller er i leengerevarende behandling.
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