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Heringssvar til lovforslag om specialiserede socialpsykiatriske afdelinger

Foreningen af kommunale social-, sundheds- og arbejdsmarkedschefer i Danmark takker for muligheden
for at kommentere pa forslag til lov om andring af lov om anvendelse af tvang i psykiatrien, lov om rettens
pleje, lov om socialtilsyn, lov om retssikkerhed og administration pa det sociale omrade og lov om regioner
og om nedlaeggelse af amtskommunerne, Hovedstadens Udviklingsrdd og Hovedstadens Sygehusfaellesskab
(Oprettelse af specialiserede socialpsykiatriske afdelinger). Foreningen har fglgende bemaerkninger:

Foreningen er positivt stemt over for forslaget med nedenstdende forbehold.

Begrebsmaessig afklaring

Indholdet pa de specialiserede socialpsykiatriske afdelinger bestar, som beskrevet i § 42 a, stk. 4, af en ”in-
tensiv og helhedsorienteret behandlings- og rehabiliteringsindsats”. Det er dog uklart, hvordan vaegten skal
vaere mellem den socialfaglige indsats, misbrugsbehandling og den psykiatriske behandling. Borgerne be-
skrives nogle steder som beboere og nogle steder som patienter. Tilouddet beskrives som ”afdelinger” og
"rum” i modsaetning til botilbud og borgerens bolig, til trods for at der opkraeves egenbetaling som i ser-
vicelovens & 107 botilbud.

Det fremgar ikke af lovforslaget hvilke fordele, der skulle vaere forbundet med, at afdelingerne placeres i
regionalt regi og sa vidt muligt i tilknytning til psykiatriske afdelinger? Hvordan sikrer man, at vi bevarer en
mellemting mellem et socialpsykiatrisk botilbud og en psykiatrisk afdeling, hvis perspektivet i arbejdet
kommer til at afspejle, hvor afdelingerne bliver placeret?

Foreningen finder, at der er behov for nogle begrebsmaessige afklaringer.

Det tveerfaglige samarbejde

Det fremgar af forarbejderne, at det forudsaettes, at der etableres et taet samarbejde med relevante psykia-
triske afdelinger, distriktspsykiatrien, evt. almenpraktiserende laeger, ligesom det forudsaettes, at der etab-
leres et taet samarbejde mellem de specialiserede socialpsykiatriske afdelinger og patientens handlekom-
mune, dvs. den kommune, der har pligt til at yde hjaelp efter lov om social service, jf. § 9 i lov om retssik-
kerhed og administration pa det sociale omrade.
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Foreningen forudsaetter, at de nye afdelinger er omfattet af bestemmelsen om botilbud og botilbudslig-
nende boformer i retssikkerhedslovens § 9, stk. 7, saledes at den tidligere opholdskommune bevarer plig-
ten til at yde hjaelp samt betalingsforpligtelsen efter retssikkerhedsloven. | sa fald vil borgere, der far tilbud
i en anden kommune end handlekommunen, fa to forskellige handlekommuner. En i relation til selve op-
holdet og fremtidige botilbudslignende indsatser efter serviceloven og en anden i relation til indsatser pa
arbejdsmarkedsomradet. Dette samt behovet for samarbejde med arbejdsmarkedsomradet er slet ikke
beskrevet i lovforslaget. Samtidig naevnes forskellige dagsaktiviteter saisom motion, kreative fag og hver-
dagsmestring, der skal medvirke til at skabe en meningsfuld hverdag for patienterne og understgtte den
individuelle rehabilitering og evne til at mestre dagligdagen. Heller ikke her er der en kobling til den ar-
bejdsmarkedsrettede indsats og kontakten til det samfund, borgeren skal udsluses til.

Pa tilsvarende made star samarbejdet med kriminalforsorgen og politiet uklart. Hvilke forpligtelser har for
eksempel politiet ved akutte behov for flytninger og i forbindelse med deltagelse i netvaerksmgder?

Foreningen kunne gnske sig nogle beskrivelser af det forventede og evt. forpligtende samarbejde.

Midlertidigt ophold og forsyningsansvar
Det fremgar af lovforslagets § 42 e, at:
- Visitationsforummet skal foretage en revurdering af de patienter, der har ophold uden samtykke,
senest 30 dage efter opholdets start.
- For samtlige patienter pa de specialiserede socialpsykiatriske afdelinger skal der foretages en re-
vurdering minimum hvert halve ar.
- Afdelingsledelsen pa den specialiserede socialpsykiatriske afdeling Ipbende eller efter anmodning
fra patienten eller patientradgiveren skal vurdere, om patienten opfylder kriterierne for fortsat op-
hold og evt. anmode om en revurdering i visitationsforummet.

Det er uklart, hvordan kommunerne skal Igfte forsyningsansvaret i relation til udskrivning fra de specialise-
rede socialpsykiatriske afdelinger. Dette geelder isaer i de tilfaelde, hvor borgere er visiteret uden samtykke,
og hvor betingelserne for visitationen efter et kortere ophold ikke lzengere er til stede. | de tilfeelde kan
borgeren ikke vente p3, at der for eksempel kommer en ledig plads pa et egnet botilbud. Foreningen fryg-
ter, at det i praksis vil betyde, at man ma holde pladsen ledig for de borgere, som kommer fra eksisterende
socialpsykiatriske botilbud, og som opholder sig midlertidigt pa en specialiseret socialpsykiatrisk afdeling.
Dette vil medfgre en merudgift for kommunen til driften af den tomme plads.

Personalet
Foreningen undrer sig over, at der ikke knyttes faste psykiatere til afdelingerne. Hvad er begrundelsen her-
for?

Det fremgar af forarbejderne, at det er afdelingslederen der evt. i samrad med leegen skal vurdere, hvornar
det er relevant at tilkalde laegen. Det er til gengeaeld foreningens erfaring, at det i praksis er meget sveert, at
fa laegerne til at komme ud pa de socialpsykiatriske tilbud, og at det ikke fremgar af lovforslaget, hvorfor
dette skulle vaere nemmere pa de saerlige socialpsykiatriske afdelinger.

Samtidig mangler der nogle mere konkrete anvisninger pa, hvordan man kan handtere misbrugsbehandlin-
gen i tilbuddet.
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Finansiering

Det foreslas, at finansieringen sker via en takstmodel, hvor den kommunale finansiering fastlases til 80 pct.
af de forudsatte omkostninger, mens regionen oppebezerer drifts- og forsyningsansvaret og finansierer for-
skellen mellem den kommunale takst og omkostningerne, svarende til ca. 20 pct. af de forudsatte omkost-
ninger. De pladser, der star ledige, afregnes efterfglgende af beliggenhedsregionen samt blandt alle kom-
muner i regionen efter objektiv fordelingsnggle. Afregningen sker med samme finansiering som for benyt-
tede pladser, dvs. kommunal betaling svarende til en fastlast takst pa 80 pct. af det forudsatte omkost-
ningsniveau pa 1,75 mio. kr./ar pr. plads og regional finansiering af forskellen i forhold til de faktiske om-
kostninger.

Det fremgar af lovforslaget, at formalet med de szerlige socialpsykiatriske afdelinger er at skabe pladseri en
ny tilbudstype for borgere, der hverken er i malgruppen til ophold pa en psykiatrisk afdeling eller et social-
psykiatrisk botilbud. Hvordan hanger det sammen med, at kommunerne skal finansiere 80 % af de forud-
satte omkostninger, nar der er tale om borgere, for hvem forsyningsansvaret hidtil har vaeret delt mellem
kommune og region?

Foreningen finder det desuden uklart, hvordan man sikrer, at der sker en lgbende kapacitetsjustering, og
hvordan finansieringen skal vaere i opstartsperioden.

Tvang og klageadgang
Kommunen beslutter ophold uden samtykke pa baggrund af en indstilling fra visitationsforummet. Borge-
ren kan klage over beslutningen til Det psykiatriske Patientklagenaevn.

Afdelingslederen kan beslutte tilbageholdelse, tilbagefgrsel og personlig skeermning. Borgeren kan klage til
Det psykiatriske Patientklagenasvn.

Ledelsen pa afdelingen (hvad er forskellen pa ledelsen og afdelingslederen?) kan beslutte:

- Abning og kontrol af post (Borgeren kan klage til kommunen)

- Undersggelse af stue og ejendele samt forvaring af ejendelene (Borgeren kan klage til kommunen)
- Kropsvisitation (Borgeren kan klage til kommunen)

- Besggsrestriktioner (Borgeren kan klage til Regionsradet)

Foreningen undrer sig over, at der ikke er fundet behov for at indfgre en hjemmel til akut fastholdelse og
feéren til eget opholdsrum i lighed med servicelovens § 126.

Samtidig undrer foreningen sig over, at der er en kommunal klageadgang pa beslutninger om abning og
kontrol af post, undersggelse af stue og ejendele samt forvaring af ejendelene og kropsvisitation. Hvordan
skal kommunen behandle og reagere pa en klage over beslutninger truffet af en regionalt ansat afdelings-
leder i et regionalt drevet tilbud? Bgr denne klageinstans veere regional?

Det fremgar af forarbejderne (punkt 3.9.2.), at patienten skal holdes gkonomisk skadelgs ved en tvangsflyt-
ning, og at eventuelle mgbler skal opbevares pa kommunens regning. Foreningen finder det uklart, hvad
der sker med borgerens botilbud ved en tvangsflytning. Ligger det i tvangsflytningen, at kommunen kan
opsige et botilbud efter serviceloven eller efter lov om almene boliger? Det er samtidig uklart hvilke gko-
nomiske forpligtelser for borgeren, som kommunen skal deekke i denne sammenhang? Er der tale om ind-
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skud, forudbetalt husleje, istandszettelsesudgifter og lignende i den bolig, der tvangsflyttes fra? Dette bgr
tydeligggres evt. med en klar hjemmel til afholdelse af udgifterne.

Med venlig hilsen

Landsformand
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