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  30.5.2016 

 

Geninvesteringsprojekt SL § 85 indsats for socialt udsatte borgere og koordi-

nerede indsatsplaner 
 
Målgruppe: 

 

1 – borgere som er varslet at miste egen bolig grundet sociale komplekse problemstillinger og, 

hvor det vurderes, at en bostøtte indsats vil kunne forebygge optag på SL§ 110 forsorgshjem. 

Borgerne er endnu ikke udredt. 

2 – borgere på SL§ 110 forsorgshjem med behov for støtte og træning i en angivet periode til 

genetablering i egen bolig. 

 

Organisering: 

 

Indsatsen ydes med udgangspunkt fra Rusmiddelcenter Hedensted. 

Indsatsen ydes af et selvstændigt team. Teamet har myndighedsfunktion og løser tværgående 

opgaver i Hedensted kommune der relaterer til målgruppen. 

 

Ressourcer: 

1½ stilling i alt, 55,5 time 

 

Ansvar: 

Myndighedsfunktion som beskrevet i ht. Bekendtgørelsen for SL § 110. 

Udarbejdelse af SL§ 141 plan. 

Funktionsudredning hvor skønnes relevant for at kunne målrette indsatsen. 

Visitation i ht. SL § 85 

 

Opgave: 

Teamet arbejder overordnet ud fra at borgeren er i bevægelse. 

Teamet skal derfor samarbejde med de relevante myndighedsfunktioner, som kan være med 

til at sikre borgeren størst mulig grad af selvforsørgelse, eller selvforvaltning. Endvidere sam-

men med borgeren søge at inddrage og aktivere såvel frivillige organisationer og borgerens 

netværk. 

Der vil altid blive rettet en henvendelse til borgere optaget på boformer i ht. Sl. § 110 med det 

samme. 

Borgere, hvor optag på boform i ht. SL§ 110 skal søges undgået, kontaktes i samarbejde med 

den myndighedsfunktion i Hedensted kommune der har opnået kontakten. 

Der udarbejdes en funktionsudredning hvoraf behovet for indsats fremgår. 

Hvor der er behov for indsats fremsendes ansøgning med funktionsudredning og SL§141 plan 

til visitation.  

Indsatsen evalueres kontinuerligt sammen med borger for at sikre at indsatsen svarer til be-

hovet. 

Indsatsen er tidsbegrænset af den periode, borgeren er indskrevet i Rusmiddelcenter Heden-

steds SL§85 tilbud. 

  

Metode:  

Der tages udgangspunkt i Housing First principperne med særligt fokus på CTI (Critical Time 

Intervention) og ACT (Assertiv Community Treatment).  
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Formål:  
Formålet er, at tilbyde hjælp, omsorg eller støtte samt optræning og hjælp til udvikling af færdigheder til 
borger med behov, der enten vil medføre, eller er resulteret i hjemløshed, opstået på grund af betydelig 

nedsat fysisk eller psykisk funktionsevne eller særlige sociale problemer. Det skal ske inden for en af-
grænset periode, nærmere defineret af mål i SL§141 planen.  

 

Visitation til SL § 85 støtte: 

Teamet visiterer sammen med Rusmiddel Center Hedensted’s leder en gang om ugen.  

Det sker enten på baggrund af en henvendelse fra en SL§ 110 boform eller, på henvendelse 

fra en kompetencegruppe i Hedensted kommune og den udarbejdede funktionsudredning / Sl§ 

141 handleplan. 

 

Opfølgning: 

Vurderes det at SL§ 85 støtten må forlænges, fremlægges den med revideret SL§141 plan til 

re-visitering. 

 

Ophør: 

Er der tale om at borgere ikke længere har behov for en indsats i ht. SL§ 85 udskrives borger. 

Er der tale om at behovet for støtte forsat er tilstede, men har vist sig omfattet af andre kom-

petencegruppers tilbud overgives sagen med inddragelse af ny samarbejdspart og sikring af 

god overgang.   

 

 

Vedrørende udarbejdelse af koordinerende indsatsplaner: 
 

Citat fra mail fremsendt frra Region midt: 
Fra: Elisabeth Brix Westergaard [mailto:Elisabeth.Westergaard@PS.RM.DK]  
Sendt: 28. august 2015 14:37 
 

Sundhedsstyrelsens og Socialstyrelsen har udgivet retningslinjer for udarbejdelse af koordine-

rende indsatsplaner for personer med psykiske lidelser og samtidigt misbrug. Retningslinjerne 

skal give bedre mulighed for en koordineret og mere individuel indsats. De koordinerende ind-

satsplaner er et af de områder i den nye sundhedsaftale, som skal implementeres i 2015. 

Citat slut. 

 

Hedensted kommune har hidtil ikke udført denne opgave som derfor søges etableret af midler 

fra ” Geninvesteringspuljen”. 

 

Der søges 18,5 time pr. uge til opgaven. 

 

Målgruppen for de koordinerende indsatsplaner er: 

- Borgere med svære psykiske lidelser og samtidigt misbrug, som behandles ambulant i psykiatrien og/ 

eller borgere med psykiske lidelser og samtidigt misbrug, som har meget komplekse sociale pro-

blemstillinger 1. 

 Borgeren skal tillige have kontakt med den kommunale stof-/ alkoholbehandling og/ eller den am-

bulante psykiatri og samtidig vurderes at have gavn af indsatser begge steder. 

 

Formålet med udarbejdelse af koordinerende indsatsplaner: 

- At skabe overblik over borgerens aktuelle udfordringer og koordinere de indsatser, der sætte i værk i 

det regionale psykiatriske ambulatorium og den kommunale stof- og alkoholbehandling. Hvis det 

vurderes relevant kan øvrige indsatser som beskæftigelse, det somatiske- og socialområde inddra-

ges. 

                                           
1
 Komplekse sociale problemer defineres således: Sociale problemer forstås som forhold, som er kendetegnet ved , at 

en person er, eller er i fare for at blive marginaliseret. Citat kap. 2 i Retningslinjerne for koordinerende indsatsplaner. 

mailto:Elisabeth.Westergaard@PS.RM.DK
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Medarbejderens opgave vil være: 

-  at vurdere 

 Sværhedsgraden af sygdom/sygdomme (psykisk og somatisk) 

 Kompleksitet ift. sociale problematikker 

 Egenomsorgskapacitet/mestringsevne 

 Compliance (samarbejde om egen sygdom) 

 Funktionsniveau og rehabiliteringspotientiale 

 Samlede ressourcer (netværk, robusthed, IQ)  

Niveauet for samarbejde mellem regionens og kommunes indsats skal altid vurderes 

på baggrund af en vægtning af ovenstående faktorer – dvs en faglig vurdering. 

- At indkalde til møder og sikre, at de rette fagpersoner og evt. pårørende har de nødvendige informa-

tioner for at kunne udarbejde indsatsplan. 

- At udarbejde de koordinerende indsatsplaner med differentieringsmodellen som dialogredskab. 2 

Organisering: 

Opgaven vil organisatorisk være placeret i kompetencegruppe Rusmiddel Center Hedensted. 

Den vil være kombineret med myndighedsopgaven for på SL§110 og den forventede SL§85 

indsats.3  

 

 

 

                                           
2
 Link: http://www.sundhedsaftalen.rm.dk/siteassets/vaerktojskasse/psykiatri/dialogredskab-til-

afklaring-af-samarbejdsintensiteten100615.pdf 
3
 Se tidligere oplæg fremsendt vedr. ”Housing first” af 30.05.2016 

http://www.sundhedsaftalen.rm.dk/siteassets/vaerktojskasse/psykiatri/dialogredskab-til-afklaring-af-samarbejdsintensiteten100615.pdf
http://www.sundhedsaftalen.rm.dk/siteassets/vaerktojskasse/psykiatri/dialogredskab-til-afklaring-af-samarbejdsintensiteten100615.pdf

