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Punkt 2: Orientering: Magtanvendelser i 2020

21/2530

Sagen afgores i:
Handicapradet 2018-2021
Indledning

Som udgangspunkt har ethvert menneske en grundlovssikret personlig frihed.

Begransninger i denne frihed, retten til at bestemme over sig selv, kan begranses ved lov, nar der er tungvejende hensyn
at varetage.

I serviceloven findes hjemmel til at begranse den personlige frihed pa visse omrader.

Reglerne kan tages i brug over for personer med betydelig og varigt nedsat psykisk funktionsevne, nar der samtidig ydes
hjeelp efter servicelovens bestemmelser.

Nér reglerne bruges, skal der ske registrering og indberetning.

Indberetning sker, blandt andet, til den kommunalbestyrelse, som varetager det personrettede tilsyn med den padgaeldende
borger, jf. servicelovens § 148.

Det er kommunalbestyrelsens ansvar at folge udviklingen i anvendelsen af magt og andre indgreb i den personlige frihed i
forhold til de borgere, som kommunalbestyrelsen har ansvar for, jf. den sociale retssikkerhedslov §§ 9 og 9b.

En beretning skal érligt foreleegges kommunalbestyrelsen, hvilket sker ved denne orientering.

Retsgrundlag

Servicelovens afsnit VII, kapitel 24-24d.

Bekendtgerelse om magtanvendelse og andre indgreb i selvbestemmelsesretten over for voksne, samt om sarlige
sikkerhedsforanstaltninger for voksne og modtagepligt i boformer efter lov om social service.

Lov om retssikkerhed og administration pa det sociale omrade §§ 9 og 9b.
Relation til vision og tvaergiende politikker
Sagen har ingen sarskilt relation til vision og tvergdende politikker.

Sagsfremstilling



Magtanvendelse efter serviceloven forekommer i to hovedgrupper, hvor den ene gruppe er @ldre personer med en
demenssygdom eller lignende, og den anden gruppe er psykisk syge og/eller udviklingsheemmede personer.

De to grupper herer i kommunalt regi primeert til i henholdsvis Center for Sundhed og Omsorg, og i Center for Sarlig
Social Indsats.

Indberetninger om magtanvendelse for 2020 er opgjort for hvert af de to centre og fremgar af sagens bilag.

1. Regler om magtanvendelse

Ethvert menneske er som udgangspunkt fti til at foretage til- og fravalg, uanset hvad andre métte mene om disse valg. Det
gaelder ogsa for mennesker, der ikke kan overskue konsekvenserne af disse valg.

Kommunen har en omsorgsforpligtelse over for personer med nedsat fysisk og/eller psykisk funktionsevne.
Omsorgspligten indeberer, at kommunen skal tilbyde hjelp.

Hjzlpen kan gives, nar en person gnsker det, eller nar padgaeldende ikke afviser. Hjelpen kan som hovedregel ikke
gennemfores med tvang, imod den enkeltes vilje.

Omsorgspligten indebeerer, at hjeelpen skal seges tilrettelagt pa en méde, s en borger accepterer hjelpen. Der er tale om
en pedagogisk opgave, der har til formal at hindre evt. magtanvendelse.

Nar der med hjemmel i serviceloven er behov og grundlag for anvendelse af magt, forudsatter det i mange tilfzelde en
forudgéaende tilladelse fra kommunen (myndigheden) eller Familieretshuset.

Dog er der med de regler, der tradte i kraft 1. januar 2020, jf. neermere neden for, sket nogle @ndringer saledes, at
eksempelvis fastholdelse i personlig hygiejnesituationer i forste omfang ikke kreever forudgaende ansegning og tilladelse.

Det bemerkes, at reglerne om magtanvendelse alene ma tages i anvendelse, for at sikre en persons omsorg, vaerdighed og
tryghed, eller tilgodese hensynet til faellesskabet pa bo- eller dagtilbuddet, eller hensynet til andre.

1.1. Nye regler pr. 1. januar 2020

Pé baggrund af en bred national politisk aftale om revision af reglerne om magtanvendelse, er der pr. 1. januar 2020 tradt
en rekke nye og @ndrede regler om magtanvendelse i kraft.

Kort fortalt indebeerer de nye regler en storre opdeling séledes, at nogle regler galder fzlles for voksne med betydelig og
varigt nedsat psykisk funktionsevne, andre regler gaelder kun for voksne med demens og endelige er der regler, som kun



galder for voksne, hvor den nedsatte psykiske funktionsevne, ikke er en konsekvens af demens fx autisme.

For voksne med demens gives gget mulighed for at foretage indgreb i selvbestemmelsesretten med afsaet i
omsorgsforpligtelsen. Fx giver de nye regler mulighed for at personalet kortvarigt kan fastholde en person i personlig
hygiejne-situationer, hvis det er nedvendigt. Der skal samtidig udarbejdes en handleplan, hvor det beskrives, hvordan
kortvarig fastholdelse kan undgas i fremtiden.

Derudover fremgér det blandt andet af den nye formalsbestemmelse, at: “anvendelse af magt og andre indgreb i
selvbestemmelsesretten ma alene ske for at sikre personens omsorg, vaerdighed og tryghed eller tilgodese hensynet til
faellesskabet pa bo- eller dagtilbuddet eller hensynet til andre”. Det nye er blandt andet, at der kan foretages
magtanvendelser af hensyn til faellesskabet og andre, hvilket ikke var tilfeldet i de gamle regler.

Center for Sundhed og Omsorg har i lebet af 2020 arbejdet mélrettet pa at implementere de nye regler om
magtanvendelser. Centret har gennemfort undervisning i lovgivningen til medarbejdere og ledere. Endvidere har alle
demenskoordinatorer og afsnitsledere fra alle enheder under Center for Sundhed og Omsorg deltaget i en faglig temadag
om forebyggelse, handtering og leering af magtanvendelser pé aldreomradet.

Udbyttet fra temadagen var vidensdeling pa tvers og udarbejdelse af en oversigt over de sundhedsfaglige og peedagogiske
metoder og tilgange, Center for Sundhed og Omsorg arbejder med til daglig for at forebygge brug af magt.

Séledes har centeret arbejdet videre pa implementeringen af nye regler fra 2020 og i lebet af aret sikret, at alle enheder er
fagligt klaedt pa i forhold til faglig viden om henholdsvis forebyggelse, handtering af magtanvendelser og laering efter
brug af magt.

2. Indberetning af magtanvendelser 2020 fra Center for Sundhed og Omsorg

12020 er der pa &ldreomradet indberettet i alt 10 magtanvendelser, fordelt som folger (tallet i parentes er tallet for 2019)

Det bemerkes, at reglerne om anvendelse af eksempelvis GPS, med regelendringen pr. 1. januar 2020 ikke leengere anses
som magtanvendelse inden for gruppen af borgere med en demenssygdom eller lignende.

§ 136c¢; akut fastholdelse i hygiejnesituationer uden ansegning — 3 (3).

§ 136d; akut fastholdelse ved meget graenseoverskridende eller konfliktoptrappende adfeerd — 3 (intet
sammenligningsgrundlag — ny bestemmelse).

§ 124 d; fastholdelse — 3 (3).

§ 129; flytning af personer med demens eller lignende, som ikke kan give informeret samtykke til optagelse i
serlige botilbud - 1 (2).

L[]

Center for Sundhed og Omsorg har kontinuerligt fokus pa magtanvendelsesomradet i folgende indsatser:

2.1. Demensindsats



Som led i Helsinger Kommunes demenshandleplan Vi er faelles om demens (2017-2025)” har der veret gennemfort en
reekke aktiviteter i relation forebyggelse af magtanvendelser.

Her kan naevnes afprovning af velfeerdsteknologi til borgere med demens, demensvenlig indretning og
kompetenceudvikling vedrerende demens og specifikt i relation til magtanvendelser.

2.2. Demenskoordinatorer

Siden 2017 har der veret tilknyttet demenskoordinatorer til alle enheder i Center for Sundhed og Omsorg. Funktionen
som demenskoordinator er i dag konsolideret og understottes af et fagligt netvaerk for alle demenskoordinatorer.

Via demensnetvarket sikrer centeret, at viden om demens og trivsel, herunder forebyggelse af magtanvendelser, deles og
droftes i et fagligt faellesskab. Et eksempel pé styrken ved det faglige netvaerk er, at der i dag er udbredt kendskab til,
hvilke demenskoordinatorer, der har sarlig ekspertise pa konkrete dele af demensomradet.

Séledes kan enhederne kontakte hinanden og bruge hinandens kompetencer for dermed at have et solidt fagligt grundlag
pa tveers af enheder.

2.3. Dokumentationsindsats

I Center for Sundhed og Omsorg er der et generelt fokus pa dokumentationsindsatsen, herunder indberetning og
dokumentation af magtanvendelser, som omsorgssystemet Nexus understotter.

Demenskoordinatorerne har fokus pé at udferlige indberetninger og dokumentation udover at vere lovpligtige, ogsa er et
vigtigt redskab til leering blandt medarbejderne. Som led i hver indberetning skal der udarbejdes en padagogisk
handleplan til forebyggelse af gentagne magtanvendelser.

2.4. Rddgivning og orientering om magtanvendelser

Demenskoordinator i myndigheden, Forebyggelse og Visitation, tilbyder radgivning og undervisning til
demenskoordinatorer og ledere vedrerende magtanvendelser, og der samarbejdes kontinuerligt med kommunens jurister.

3. Indberetning af magtanvendelser 2020 fra Center for Serlig Social Indsats

12020 er der pa Center for Seerlig Social Indsats” omrade indberettet folgende magtanvendelser (tallet i parentes er tallet
for 2019):

o § 128; fastspending med stofseler - 1 (0).
o § 124d; akut nedvendig magtanvendelse 1 form af fastholdelse - 6 (10).



e § 129; flytning af personer med demens eller lignende, som ikke kan give informeret samtykke til optagelse i
serlige botilbud - 0 (3).

Det bemerkes, at én borger star for tre af de akutte nedvendige magtanvendelser. Ledelsen og personalet har stort fokus
pa at f& bragt episoderne op til refleksion med henblik pa leering og forebyggelse af lignende fremtidige magtanvendelser.

Center for Serlig Social Indsats registrerer alt omkring vold og trusler ogsé de mindre episoder. Der er fokus pé at
nedbringe antallet af episoder. Personalet arbejder blandt andet pa viden omkring egne signaler og adfaerd (Low Arousal),
sd man via den padagogiske indsats kan bestrabe sig pa at forebygge. Situationer, der kunne vare undgaet, bliver som
udgangspunkt dreftet i den samlede personalegruppe for refleksion, leering samt fokus pé at undgé lignende situationer i
fremtiden.

Der er fra sdvel kommunens, som Socialtilsynets side lebende opmaerksomhed pa omfanget af magtanvendelser.

Den enkelte rddgiver vurderer labende, om der er behov for @ndring af tilbud og indsatser til borgerne, og i vurderingen
indgar eventuelle magtanvendelser.

4. Afsluttende bemerkninger

Der er generelt i kommunen fokus pé at sikre, at alle medarbejdere pa de relevante omréader, har tilstraekkelig viden om
reglerne for magtanvendelse.

Plejehjem, hjemmepleje og botilbud m.fl. har i den forbindelse stiende mulighed for generel og konkret sparring med og
undervisning fra administrationen/myndigheden.

Okonomi/Personaleforhold
Sagen har ikke afledte konsekvenser for gkonomi- eller personaleforhold.
Kommunikation/Hering/Borgerinddragelse

Sagen foreleegges savel Omsorgs- og Sundhedsudvalget, som Social- og beskeftigelsesudvalget, samt efterfolgende
Seniorradet, Udsatterddet og Handicapréadet.

Indstilling

Center for Kultur, Erhverv, Politik og Organisation, Center for Serlig Social Indsats, samt Center for Sundhed og Omsorg
indstiller,

at orientering foretages.

Beslutninger Handicapradet 2018-2021 den 10-03-2021
Orientering foretaget.
Fravaerende:

Katrine Kjaerbo



Punkt 3: Orientering: Parerendesamarbejdet pa socialomradet

21/892

Sagen afgores i:

Social- og Beskaftigelsesudvalget 2018-2021
Indledning

At have en psykisk lidelse, et handicap eller et socialt problem er kraevende. At vaere parerende til et menneske, som er
athangig af hjelp fra systemet, kan ogsé vere en belastning.

Social- og Beskeftigelsesudvalgsformand Marlene Harpsge (O) har bedt om en orientering om hvordan Center for Serlig
Social Indsats handterer pararendesamarbejdet og parerendeindsatsen generelt.

I dette dagsordenspunkt orienterer Center for Szrlig Social Indsats om hvordan samarbejdet med parerende fungerer i
centret og peger pa nogle omrader, hvor medarbejderne og de péarerende oplever udfordringer.

Retsgrundlag

Lov om social service

Relation til vision og tvaergiende politikker

Samarbejdet mellem borgere/parerende og kommunen taler ind i Helsinger Kommunes Politik for borgerinddragelse, som
bl.a. har som formal, ”At vi styrker sammenhangen mellem og forstaelsen for borgernes ensker og behov samt de
politiske og administrative beslutninger.

Sagsfremstilling

1. De parerendes opmerksomhedspunkter

Pararende bliver ofte socialt, gkonomisk og mental belastede. Béde fordi det er hardt i sig selv at have en relation til et
menneske, som har en psykisk lidelse, et handicap eller et socialt problem — men ogsé fordi medet med ”systemet”, fx
behandlingspsykiatrien eller kommunen, for nogle opleves som meget kraevende.

Bedre Psykiatri er en forening for parerende til mennesker med psykiske lidelser. Formand for Bedre Psykiatri i
Helsinger, Lisbet Jorgensen, peger pé felgende opmarksomhedspunkter:

¢ At medet med systemet kan vare svert, oven i at man som pérerende ogsa er presset fordi ens kare har det darligt
og har et stottebehov.

o At det er vigtigt, at der er koordination mellem de forskellige sektorer — fx er det udfordrende nar en borger overgér
fra behandlingssystemet (psykiatrien eller hospitaler) til kommunen, hvis der ikke er et struktureret samarbejde.

o At det er vigtigt, at der er koordination internt mellem kommunens centre. Nar der ikke er, sé& foler de parerende
ofte, at de skal patage sig en tovholderrolle i et meget komplekst system, som de ikke har forudsaetninger og
overskud til at kunne navigere i.

o Atdet er vigtigt, at medarbejderne fra systemet er lyttende, udviser professionel empati og er fagligt klaedt pa til
samtaler, der kan vare svare.

o At det er vigtigt, at medarbejderne fra systemet prioriterer samarbejdet med de pérerende og ser de parerende som
en ressource i deres keaeres liv.

» At parerende kan opleve, at stotten ikke er tilstraekkelig til at deekke deres kaeres behov.

» At parerende mangler stotte — bade til at handtere deres situation som pérerende og til at hjelpe dem i samarbejdet
med systemet.



I det folgende identificerer Center for Seerlig Social Indsats ferst de forskellige parerendepositioner, der ses i centeret.
Dernzst beskrives samarbejdet mellem medarbejdere i Center for Sarlig Social Indsats og pérerende pd hhv.
myndighedsniveau og tilbudsniveau, herunder hvilke udfordringer og tiltag, der findes. Slutteligt beskrives de kommunale
indsatser, og Center for Seerlig Social Indsats peger pa en rekke udviklingsmuligheder.

2 Péregrende og borgere i Center for Seerlig Social Indsats

2.1. Forskellige positioner, man kan have som pdrerende

De pérerende, som Center for Serlig Social Indsats meder, er mennesker, som har en teet eller familiemaessig relation til
de borgere, som har brug for stette fra centeret. En del af de parerende i Center for Saerlig Social Indsats er eller har varet
det, som forfatteren Marie Lenstrup kalder for “omsorgsparerende”. Det vil sige ”den pérerende, der mere eller mindre
frivilligt patager sig en langvarig og forpligtende rolle i den daglige pleje og omsorg for et menneske, som man er knyttet
til med familiebénd eller andre folelsesmassige bdnd”’[1]. Nar en borger flytter pé et botilbud, vil botilbuddet dog
overtage den daglige pleje og omsorg, og de parerendes rolle @ndrer sig.

Pdrorende i Center for Scerlig Social Indsats

Hvor mades de pdarorende og medarbejderne i Center for

Karakter af relationen: Serlig Social Indsats?

Serligt pa4 handicapomradet, hvor borgere skal flytte fra

Foreldre eller soskende til deres foreldre til botilbud eller en bolig med stotte.

borgere, som har
stottebehov Aele livet.

Serligt i socialpsykiatrien, hvor unge kan udvikle
psykiske lidelser eller misbrug, og pa den baggrund fa
psykiske og fysiske helbredsproblemer samt sociale

Forezldre, bern, sgskende udfordringer.

eller partnere til borgere, der

udviider stattebehov. Derudover i tilbud for mennesker med erhvervede fysiske

handicap, hjerneskade, bade inden for handicapomradet
og psykiatriomradet.

De fleste af de parerende, som meder medarbejdere i Center for Seerlig Social Indsats, passer til dele af definitionen pd en
omsorgspararende. Nogle pargrende kan mangle ressourcer eller have opgivet at hjelpe deres kere, og derfor har nogle
borgere ingen, som man kan kalde omsorgsparerende eller naere parerende.

2.2. Myndige borgere, som skal klare mest muligt selv

Kendetegnende for sterstedelen af de borgere, der modtager stotte i Center for Serlig Social Indsats er, at de er over 18 ar
og dermed myndige. Enkelte borgere kan have personlige og/eller skonomiske vergemal, men for de flestes
vedkommende er de stadig myndige og kan treffe beslutninger om deres eget liv.



Samtidig star der i servicelovens formalsparagraf § 1, stk. 2, at “Formdlet med hjcelpen efter denne lov er at fremme den
enkeltes mulighed for at udvikle sig og for at klare sig selv eller at lette den daglige tilveerelse og forbedre livskvaliteten.
Stk. 3. Hjcelpen efter denne lov bygger pd den enkeltes ansvar for sig selv og sin familie og pd den enkeltes ansvar for at
udvikle sig og udnytte egne potentialer, i det omfang det er muligt for den enkelte. Hjcelpen tilrettelcegges pd baggrund af
en konkret og individuel vurdering af den enkelte persons behov og forudscetninger og i samarbejde med den enkelte

(.)"

3. Samarbejdet med myndighedsafdelingen (Visitation og Indsats)

Der er visse situationer, hvor samarbejdet mellem péarerende og myndighedsradgiver fylder meget — og nogle gange kan
veere udfordrende:

¢ Nar unge mennesker fylder 18 &r og skal overga fra Center for Bern, Unge og Familier til Center for Serlig Social
Indsats.

¢ Nar en borger eller en parerende til en borger anseger om stette fra Center for Serlig Social Indsats, og radgiveren
skal lave en udredning og en afgerelse.

3.1. Udfordringer

Fordi borgerne i Center for Seerlig Social Indsats for sterstedelens vedkommende er myndige, har medarbejderne i
myndighedsafdelingen i Center for Serlig Social Indsats kun lovhjemmel til at kommunikere og medes med borgerne —
og de parerende kan kun deltage og blive informeret hvis borgerne samtykker eller hvis borgeren har givet fuldmagt til
partsreprasentation. Dette kan give udfordringer, serligt nar unge fylder 18 &r, fordi foraeldrene er vant til at deltage i alle
meder og tale deres borns sag. Nogle gange kan der vaere en konflikt mellem hvad den unge vil og hvad foreldrene vil, og
her vil radgiverne tage udgangspunkt i den unges perspektiv — hvilket kan vere udfordrende for foraldrene.

Andre udfordringer i samarbejdet mellem myndighed og borger/pérerende kan opsté ved, at borger/parerende er uenig i
myndighedens afgerelse. Denne uenighed kan ofte skyldes en eller begge af de to folgende arsager:

1. Borger/pérerende ensker sig en statte, en leverander eller et statteniveau, som myndighed ikke efterkommer.
Det kan fx veere hvis en borger gnsker sig et bestemt tilbud, men myndighed vurderer, at et andet tilbud er det rette,
set ud fra borgerens afdeekkede behov. Eller det kan vzre, at en borger eller parerende ensker sig et storre omfang
eller type af stotte, end det, som rddgiver finder beleg for at give via serviceloven. Uanset hvor godt samarbejdet
mellem myndighedsrddgiverne og borgeren og de pérerende er, sa vil sddanne uenigheder sandsynligvis altid kunne
opsta. Dog er det ofte sddan, at sa snart borgeren har faet bevilget stotte, eller eventuelt ikke har faet bevilget stotte,
og sagen eventuelt har vaeret behandlet 1 Ankestyrelsen, s& gar samarbejdet bedre. Det handler formentlig om, at
borgere/parerende kan have ensker til hvad en kommune kan/skal levere af hjeelp, som ikke altid lovmedholdeligt
kan lade sig gore.

2. Borger/pérerende foler sig uretfeerdigt behandlet, har ikke folt sig involveret og anerkendt.
Det kan for eksempel opsta hvis kommunen ikke i tilstrekkelig grad har informeret om - og tydeliggjort - processen
og rammerne, eller hvis borgeren/den parerende ikke oplever, at rddgiverne har lyttet til dem. Konkret kan der, i
forbindelse med overgangssager, ligeledes vare mangelfuld koordination mellem centre, som kan forvirre og skabe
en rigtig darlig oplevelse for borgeren og de parerende.
I forbindelse med denne udfordring er der potentiale i at kommunen arbejder med tydelig kommunikation,
gennemsigtighed og med at optrede lyttende og empatisk.

3.2. Gode lpsninger



I Visitation og Indsats arbejder rddgiverne med at sikre tydelig kommunikation med borgeren om sagsbehandlingen,
processen og rammerne for de lovgivninger, som Center for Saerlig Social Indsats forvalter. De parerende kan, som navnt,
kun inddrages hvis borgeren har givet samtykke eller fuldmagt til partsrepraesentation.

4. Samarbejdet i det daglige pa de sociale tilbud

Pa botilbud er medarbejderne og péarerende ofte i kontakt dagligt eller ugentligt, nér de parerende er pé besog hos deres
keere. Samarbejdet er generelt godt og bdde medarbejderne og de parerende anerkender hinandens bidrag til, at borgeren
kan leve et meningsfuldt liv.

P& evrige sociale tilbud er kontakten mellem medarbejdere og péarerende ofte lidt anderledes. Paragrende til borgere, der
bor i eget hjem og modtager stotte, er i rusmiddelbehandling eller som bruger veresteder, har ofte sporadisk kontakt til de
kommunale medarbejdere.

4.1. Udfordringer

4.1.1.Ikke ressourcer til samarbejde med pdrerende

Helt grundleggende tildeler myndighedsradgiverne stotte ud fra hvor omfattende borgerens stettebehov er. Det er
samtidig dette stottebehov, der bestemmer taksten (og dermed normeringen) pé et botilbud eller hvor mange timer en
socialpeedagogisk vejleder har til samarbejdet med borgeren. Dermed er der, som udgangspunkt, ikke eremeerket tid til, at
medarbejderne kan bruge tid pa de parerende. Samtidig er de parerende, som borgernes ttteste relationer, meget vigtige
samarbejdspartnere ift. at understotte, at borgerne kan leve et meningsfuldt liv.

4.1.2. Forskellige forventninger/manglende forventningsafstemning

Nér der er udfordringer i samarbejdet pa fx et botilbud eller i forbindelse med borgere, der bor i eget hjem, bunder det ofte
i, at de kommunale medarbejdere (med deres rammer, ressourcer og faglige og menneskelige tilgange) og de parerende
ikke er enige om, hvordan stetten eller plejen til den konkrete beboer skal vare.

4.1.3. Konkrete konflikter ang. fx hygiejne og selvbestemmelsesretten

Konkret kan der opsta konflikter angaende eksempelvis tandberstning eller andre hygiejnesituationer. Medarbejderne ma
som udgangspunkt ikke tvinge borgerne til eksempelvis at fa berstet tender, men skal arbejde intensivt socialpedagogisk
med at sikre, at det bliver gjort. Dette kan vaere svert for de pararende at forstd, og de kan opleve, at medarbejderne
svigter deres omsorgspligt.

4.1.4. Pdrorende og borgere er gledet fra hinanden

I forhold til parerende, som ikke kan yde omsorg eller stotte deres kaere, kan opgaven for de kommunale medarbejdere
omvendt vere at forsege at genetablere relationen. Deltagelse i familiefeellesskabet kan vaere et vigtigt skridt pa vejen
mod at fi det bedre og leve et meningsfuldt liv.

4.2. Gode losninger og konkrete indsatser til at understotte et godt samarbejde



¢ Nogle botilbud holder indflytningssamtaler, hvor borgeren far mulighed for at invitere sin parerende med, og de
sammen kan tale om hvordan det kommer til at fungere nér borgeren flytter ind — hvilken stotte, borgeren kan fa i
sin hverdag inden for botilbuddets rammer og eventuelt hvilke arbejds- eller omsorgsopgaver, som de parerende
forsat kan og vil patage sig. Her italesatter medarbejderne ogsa selvbestemmelsesretten — nemlig, at borgerne, som
voksne og myndige, har ret til at bestemme over eget liv og hjem.

o Pérgrenderad: Pa de botilbud, hvor borgerne har de mest omfattende udviklingshandicaps er der nedsat
parerenderad. Pargrenderadene samarbejder med ledelsen pa botilbuddene om at varetage borgernes interesser.

¢ Pérerende som frivillige: PA SPUC har de gode erfaringer med at inddrage de parerende som frivillige ved
feellesarrangementer. Det understetter det felles ejerskab og bidrager til et godt samarbejde.

¢ Pérerendeforleb: P4 Helsinger Rusmiddelcenter findes forlgb, for parerende til voksne med misbrug og konkret for
foreldre til unge med misbrug.

¢ Pargrendenetvaerk: Teglhuset er i gang med at nedsatte en parerendegruppe for at understette de parerendes interne
netvark i hdb om, at de kan inspirere hinanden med greb til at handtere livet som pargrende til et menneske med
alvorlige psykiske lidelser.

5. Generelle indsatser i kommunen

5.1. Eksisterende indsatser

o Ler at tackle: Pararende til borgere, der far statte i Center for Sarlig Social Indsats, har, ligesom kommunens
ovrige borgere, mulighed for at melde sig til ”Laer at tackle livet som pararende”.

o Pérerenderadgiver: Pérgrende er ligeledes velkomne til at kontakte kommunens péarerenderadgiver.
Parerenderadgiveren er tilknyttet Forebyggelse og Visitation under Center for Sundhed og Omsorg og har lebende
kontakt med dette centers enheder. Jf. dagsordenspunkt til Omsorgs- og Sundhedsudvalget (se bilag 1) har
parerende til borgere tilknyttet Center for Seerlig Social Indsats ikke anvendt tilbuddet i seerlig hej grad.

6 Udviklingsmuligheder

¢ Kan kommunen i endnu hgjere grad kommunikere til de parerende om selvbestemmelsesretten?

¢ Kan kommunen blive bedre til at inddrage de péarerende — for eksempel gennem at arbejde mere med en lyttende og
aben tilgang?

¢ Kan vi understette, at kommunens medarbejdere i endnu hgjere grad kan komme til at se de parerende som en
ressource?

Pérerendeforeningen Bedre Psykiatri er i samarbejde med flere kommuner, herunder Helsinger, i gang med at afdakke
muligheder for et tettere samarbejde med de parerende.

[1] Marie Lenstrup - Overlevelsesmanual for omsorgsparerende, 2020.

Okonomi/Personaleforhold

Sagen har ikke afledte konsekvenser for skonomi og personaleforhold.
Kommunikation/Hering/Borgerinddragelse
Dagsordenspunktet kommer til orientering i Handicapréadet.
Indstilling

Center for Serlig Social Indsats indstiller



at orientering foretages.

Beslutninger Handicapradet 2018-2021 den 10-03-2021

Orientering foretaget.

Fravarende:
Katrine Kjaerbo

Michael Mathiesen
Bilag

1: Dagsordenspunkt fra OSU - status fra parerenderadgiver 2020



Punkt 4: Eventuelt

Sagen afgores i:
Handicapradet 2018-2021
Beslutninger Handicapradet 2018-2021 den 10-03-2021

1.
Formand Kristina Kongsted meddeler, at BLV har en forespergsel til handicapradet i forbindelse med midlerne til
hejs/badestole, som vil blive videresendt til Radet.

2.
Pernille Madsen informerede om den udfordring der er p4 Nyruphus. Sagen bliver behandlet igen pd SBU mede senere 1
dag.

3.

Pernille meddeler, at der har varet artikel 1 Frederiksborgs Amts avis om Hgjvangen. Det er korrekt, at der er nogle
arbejdsmiljemaessige problemer pé stedet og Pernille har ”bolden” i samarbejde med medarbejderne herom. Der er
opmarksomhed pa omradet.

4.

Angéende Covid-19 er borgerne pa de 4 primare botilbud blevet vaccineret og besggsrestriktionerne er aflyst.

3.
Nestformand Jacob Svendsen foreslar, at sagen omkring Hejvangen dreftes pa et senere tidspunkt i Handicapradet.

Fravaerende:
Katrine Kjaerbo

Michael Mathiesen
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