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Bilag 1. Model for en forebyggende social mentorordning

1 Introduktion
Folgende er en beskrivelse af den model for en forebyggende social mentorordning, som kommuner, der
gnsker at udvikle og afpragve en social mentorordning, skal tage afseet i.

Modellen er udarbejdet af Social- og Boligstyrelsen i forbindelse med en ansggningspulje om udvikling og
afprgvning af en forebyggende social mentorordning, som blev vedtaget som led i aftalen om udmeantning af
reserven til foranstaltninger pa social-, sundheds- og arbejdsmarkedsomradet for 2023 — 2026. Modellen
udger rammen for udviklings- og afprevningsarbejdet og er udviklet med afseet i en vidensafdaekning, der
blev gennemfart i foraret 2023. Vidensafdaekningen bidrager dels med viden om malgruppen, og dels med
viden fra andre lignende ordninger fra blandt andet sundhedsomradet og beskeaeftigelsesomradet.

| det folgende praesenteres indledningsvist, hvordan kommuner kan organisere arbejdet med etablering af
den forebyggende sociale mentorordning. Dernaest praesenteres ordningens formal og malgruppe samt
indhold og aktiviteter i ordningen og med en uddybende beskrivelse af tre centrale elementer:

e Recovery-orienteret rehabilitering som faglig tilgang
e Organisering og samarbejde samt
e De sociale mentorers kompetencer.

1.1 Organisering af arbejdet med etablering af en forebyggende social mentorordning

Kommuner, der gnsker at arbejde med en forebyggende social mentorordning, skal have etableret en god
organisering, inden arbejdet startes op. Der skal veere tydelig ledelsesmaessig fokus pa og opbakning til
arbejdet, ligesom der skal prioriteres de ngdvendige rammer og ressourcer. De centrale aktgrer heri er en
projektleder og en udviklings- og afpr@gvningsgruppe.

Ansggningspulje til udvikling og afprevning af en forebyggende social mentorordning

3 til 5 kommuner skal bidrage til at udvikle og afprgve ordningen via en ansggningspulje til afpravning af
en forebyggende social mentorordning. For disse kommuner stilles saerlige krav til organisering af
arbejdet.

Krav til kommuner, der modtager puljemidler til afprgvningen

Det er et krav, at ansggningen til Social- og Boligstyrelsen som minimum er godkendt pa centerchef-
niveau. Derudover skal centerchefen nedsaette en udviklings- og afprgvningsgruppe samt udpege en
projektleder, inden afprgvningen starter.

Udviklings- og afpr@vningsgruppen skal have deltagelse af borgere i malgruppen for ordningen samt
ledere og medarbejdere fra den afdeling, hvor ordningen forankres samt eventuelt andre relevante

omrader. Det kan eksempelvis veere fra fritidsomradet, ligesom det kan veere relevant at inddrage en
repreesentant fra frivilligcenteret eller lignende. Udviklings- og afpravningsgruppen er ansvarlig for at
arbejde med at udvikle og afprgve modellen for en forebyggende social mentorordning i kommunen.

Projektlederen er ansvarlig for at sikre ledelsesinvolvering og fremdrift i udviklings- og afprgvningsarbejdet
i samarbejde med Social- og Boligstyrelsen. Projektlederen skal ligeledes understgtte et Igbende og godt
samarbejde med den regionale psykiatri, sa det sikres, at borgere i malgruppen far tilbuddet om at blive
kontaktet af en social mentor. Rekruttering af borgere i den regionale psykiatri er en forudsaetning for
udviklingen og afpra@vningen af den sociale mentorordning. Projektlederen skal ogsa understette en lgbende
opsamling af erfaringer med afprgvningen og bidrage til en fortsat udvikling af den sociale mentorordning
pa baggrund heraf samt deltage i planleegningen og gennemfgrelsen af de konkrete udviklingsaktiviteter.




Der bar hurtigst muligt efter projektstart veere fundet medarbejdere til at varetage funktionen som sociale
mentorer, sa udviklingen og afprevningen kan igangseettes med det samme. Det er op til kommunen at
vurdere, om det skal veere eksisterende eller nye medarbejdere, samt om det kan vaere medarbejdere, der
har andre opgaver ved siden af. Det kunne fx vaere som bostgtte.

Organiseringen skal veere etableret inden arbejdet med at udvikle og afprgve ordningen saettes i gang. Det
indebaerer blandt andet, at der er nedsat en udviklings- og afprgvningsgruppe samt udpeget en projektleder,
inden arbejdet med at udvikle og afpreve en forebyggende social mentorordningen pabegyndes.

2 Formal

Formalet med den forebyggende sociale mentorordning er at skabe tryghed for borgere, der udskrives fra
den regionale psykiatri til egen bolig, ved at sikre, at der er tilgaengelig radgivning og hjeelp, hvis der opstar
behov herfor. De sociale mentorer skal fglge borgerne i den fgrste tid efter udskrivningen. Ordningen er
forebyggende og vil veere tilpasset borgernes behov, det vil sige, om borgerne oplever eller ikke oplever
sterre udfordringer i forbindelse med overgangen fra indlaeggelse til tilbagevenden til hverdagslivet i egen
bolig. Ordningen hjemles i servicelovens § 12.

3 Malgruppe
Ordningens malgruppe er borgere fra 18 ar med psykiske lidelser, som udskrives fra den regionale psykiatri,
og som pa udskrivningstidspunktet ikke modtager stotte efter serviceloven.

En borger omfattes saledes ogsa af malgruppen for den sociale mentorordning, selvom borgeren modtager
indsatser efter andre lovgivninger end serviceloven. Der kan eksempelvis veere tale om ambulant behandling
i forleengelse af indlaeggelsen, eller at borgeren har en udskrivningskoordinator efter § 167 stk. 2 i Lov om en
aktiv beskeeftigelsesindsats.

4 Indhold i en forebyggende social mentorordning
Med afsaet i figur 1 nedenfor preesenteres det overordnede indhold i en forebyggende social mentorordning.

Ordningen bestéar af to faser, der betegnes rekruttering og indsats. Rekrutteringen foregar i den regionale
psykiatri, inden en borger udskrives, mens indsatsen foregar i socialpsykiatrien, hvor borgeren er i kontakt
med den sociale mentorordning.

Figur 1. Overordnet indhold i en forebyggende social mentorordning
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4.1 Rekruttering

Aktiviteterne i perioden fer tilbuddet om en social mentorordning skal sikre, at socialpsykiatrien tidligt far
besked, nar en borger planlaegges udskrevet fra den regionale psykiatri, sa borgeren kan kontaktes hurtigt
med henblik pa at fa radgivning og hjaelp via den sociale mentorordning.

For tilbuddet kan igangsaettes skal den regionale psykiatri blandt andet hjeelpe med at:

Vurdere, om borgeren er i malgruppen for den sociale mentorordning. Vurderingen foregar, inden borgeren
udskrives fra den regionale psykiatri og med afseet i definitionen af malgruppen.

Indhente samtykke, der dels sikrer, at borgeren gnsker at blive kontaktet af den sociale mentorordning, og
dels sikrer, at den regionale psykiatri ma videregive informationer til kommunen om udskrivelsen.
Indhentning af samtykke kan eksempelvis forega i forbindelse med udskrivning, men det kan ogsa ske
undervejs i indleeggelsen. Safremt en borger ikke gnsker at blive kontaktet af en social mentor, kan der
eksempelvis udleveres en pjece, der indeholder en beskrivelse af ordningen samt kontaktoplysninger, sa
borgeren selv kan tage kontakt til den sociale mentorordning efter hjemkomsten, hvis borgeren gnsker det. |
situationer, hvor det ikke er muligt at lave en samtykkeerklaering, fx ved korte indleeggelser, kan der ligeledes
udleveres en pjece. Det er kommunen, der udvikler pjecen.

Videregive information til den sociale mentorordning i kommunen. Det er vigtigt, at den regionale psykiatri far
én vej ind i kommunen, samt at der laves aftaler om, hvordan informationen afsendes og modtages, sa
videregivelsen bliver sa nem som mulig at handtere for bade den regionale psykiatri og kommunen.
Kommunen har brug for information om navn, udskrivningsdato samt kontaktoplysninger.

4.2 Indsats

Selve indsatsen i den sociale mentorordning bestar af labende telefonisk kontakt til borgeren, som typisk vil
veere hyppigere i starten og herefter aftagende. Det vil typisk vaere den sociale mentor, der kontakter
borgeren Igbende, men borgeren kan ogsa selv henvende sig ved behov for radgivning og hjeelp. Kontakten
kan vare op til seks maneder og vil veere tilpasset i forhold til, hvorvidt den enkelte borger oplever eller ikke
oplever udfordringer efter udskrivelsen. Det betyder eksempelvis, at indsatsen kan afsluttes efter den forste
samtale, men ogsa, at borger og social mentor kan veere i kontakt ad flere omgange og over en leengere
periode. Det er den sociale mentors opgave at veere bindeled mellem borgerne og relevante tilbud og
aktiviteter i civilsamfundet og i kommunen. Den sociale mentor kan ogsa sperge til, om borgeren har overblik
over sin behandlingsplan og sine aftaler med den regionale psykiatri. Den sociale mentor kan radgive
borgeren om at kontakte egen laege eller den laege i psykiatrien, som har ansvaret efter udskrivelsen, hvis
borgeren giver udtryk for at have brug for hjzelp til sin behandling. Forlgbet tilpasses borgernes behov,
gnsker og aktuelle livssituation.

Ordningen skal tilrettelaegges, sa der kan tages kontakt kort tid efter udskrivning, da der seerligt i den farste
tid er en forhgijet risiko for blandt andet genindlaeggelse og selvmordshandlinger.

| det fglgende beskrives de forskellige trin samt indholdet i ordningen:
Kommunen modtager besked om, at en borger udskrives, hvorefter en social mentor kontakter borgeren.

Nar den fgrste kontakt er etableret, tilbyder den sociale mentor borgeren radgivning. Det er ogsa en
mulighed, at borgeren ikke gnsker radgivning, hvorefter kontakten afsluttes, dog med mulighed for, at
borgeren kan vende tilbage, hvis borgeren alligevel gnsker kontakt.

Det centrale i radgivningen er, at den sociale mentor spgrger ind til, hvordan borgeren har det, om det gar
godt efter udskrivningen eller om borgeren har brug for stgtte her og nu. Hvis borgeren vurderes at have
brug for stgtte, kan den sociale mentor radgive om de muligheder, der er, og veere bindeled til relevante
tilbud i civilsamfundet og i kommunen. Den sociale mentor kan ogsa vaere bindeled til andre omrader og
aktorer, hvis det er relevant. Den sociale mentor kan ikke henvise borgeren til behandling eller stgtte, men



den sociale mentor kan hjeelpe med at finde ud af, hvor borgeren kan henvende sig. Radgivningen skal
afspejle, at ordningen er et tilbud, og at der tages afsaet i borgernes gnsker, behov og aktuelle livssituation.

Som afslutning pa en telefonisk samtale kan den sociale mentor tilbyde at sende en opfalgende besked fx
via e-boks med kontaktoplysninger pa relevante tilbud eller aktiviteter. Inden samtalen er slut, aftales det, om
forlgbet skal fortseette eller afsluttes. Hvis borgeren veelger at fortseette forlgbet, laves der en aftale om den
neeste samtale, herunder hvad samtalen kan handle om. Hvis borgeren derimod veelger at afslutte forlgbet,
kan den sociale mentor oplyse om, at borgeren kan genoptage kontakten i op til seks maneder efter
udskrivningen. Desuden bgr den sociale mentor orientere om, hvor borgeren kan finde stgtte og radgivning i
kommunen eller i frivillige organisationer, hvis der opstar et behov for hjaelp, efter at forlgbet i den sociale
mentorordning er afsluttet.

5 Centrale elementer i en forebyggende social mentorordning
Modellen for den forebyggende sociale mentorordning bestar af tre centrale elementer:

o Recovery-orienteret rehabilitering som faglig tilgang
e Samarbejde og organisering
e Den sociale mentors kompetencer

5.1 Recovery-orienteret rehabilitering som faglig tilgang

Viden fra forskning og praksis viser, at en indsats er virksom, nar der i samarbejdet med borgerne tages
afseet i en recovery-orienteret rehabiliterende tilgang. Recovery-orienteret rehabilitering kan beskrives som
en indsats, der hjaelper borgerne med at fa det bedre og leve et meningsfuldt liv med starst mulig
selvsteendighed. Indsatsen er kendetegnet ved at tage afsaet i borgernes hab, ensker og dramme for
fremtiden, ved at fokusere pa borgernes ressourcer og ved at hjeelpe borgerne til at have en hverdag med
venner, familie og kolleger og med deltagelse i de feellesskaber, de gnsker. Dertil tager tilgangen afseet i den
faglige viden, der er samlet i Hvidbog for rehabilitering?, herunder at der skal arbejdes vidensbaseret og
koordineret med borgernes samlede livssituation med fokus pa tidlig hjeelp og opfalgning pa indsatserne, sa
de tilpasses borgernes udvikling.

Den sociale mentorordning skal udvikles og afprgves med afseet i recovery-orienteret rehabilitering som en
feelles faglig tilgang. Tilgangen er beskrevet i vejledningen? i Koncept for udvikling og omleegning af
socialpsykiatrien mod recovery-orienteret rehabilitering, som Social- og Boligstyrelsen har udgivet i 2023.

5.2 Organisering og samarbejde

Indledningsvist skal kommunen beslutte, hvor den sociale mentorordningen skal forankres. Derudover skal
der etableres et teet samarbejde pa tveers af sektorer og fagomrader, bade inden for og uden for
socialpsykiatrien, fordi ordningen skal fungere som bindeled mellem den regionale psykiatri til andre tilbud i
kommunen og i civilsamfundet.

5.2.1 Organisering

Kommunen skal beslutte, hvor i socialpsykiatrien ordningen skal forankres. Det kan eksempelvis veere i
forbindelse med en aben indgang til kommunens § 82-tilbud eller i et socialpsykiatrisk tilbud. Det anbefales
ikke, at ordningen placeres hos myndighed, eftersom der er tale om et lavtaerskeltilbud, hvor fokus er pa at
radgive om tilbud i civilsamfund samt om u-visiterede tilbud i kommunen. Ordningen skal saledes
understgtte, at borgerne far den hjeelp, der er behov for, til at vende tilbage til det almindelige hverdagsliv.
Derfor ber det tilstraebes, at hjeelpen gives sa taet som muligt pa borgernes hverdag. Det kunne eksempelvis
veere hjeelp til at finde nogle aktiviteter i de frivillige foreninger, sa borgerne har noget at komme afsted til i
labet af dagen, eller det kan vaere hjeelp til at gere brug af kommunens sundhedstilbud, hvis en borger
gnsker at leve et mere sundt og aktivt liv.

" Hvidbog for rehabilitering kan downloades her: https://www.rehabiliteringsforum.dk/siteassets/publikationerlitteratur/hvidbog-2-
udgave_180522-til-web.pdf

2 Recovery-orienteret rehabilitering - Vejledning til praksis kan downloades her: https://sbst.dk/Media/638101979998721345/Recovery-
orienteret%20rehabilitering.%20Vejledning%20til%20praksis.pdf



5.2.2 Samarbejde pa tveaers af omrader i kommunen

Som en del af den sociale mentorordning skal der veere et overblik over kommunens samlede tilbud, sa den
sociale mentor kan radgive om relevante tilbud pa tveers af omrader i kommunen. Overblikket kan med fordel
geres bredere tilgaengeligt, sa fx almen praksis og andre aktgrer ogsa kan fa gleede af det. Det kan
eksempelvis veere relevant at have kendskab til u-visiterede tilbud efter serviceloven (fx § 82 a, b og c), til
forskellige sundhedstilbud eller til mulighederne for eksempelvis geeldsradgivning. Det er ogsa relevant at
indlede et taet samarbejde med kolleger pa beskeeftigelsesomradet, i sundhedscenteret og/eller fra
fritidsomradet med henblik pa at sikre den ngdvendige viden.

5.2.3 Samarbejde mellem kommune og den regionale psykiatri

Udvikling og afprevning af ordningen som en opsggende og systematisk indsats forudseetter, at den
regionale psykiatri hjaelper kommunen ved at give besked, nar en borger, der er i malgruppen for den sociale
mentorordning, udskrives. Dette ligger dog uden for eksisterende formaliserede samarbejdsaftaler mellem
region og kommune, da malgruppen for den sociale mentorordning ikke er omfattet.

Ansggningspulje til udvikling og afprevning af en forebyggende social mentorordning
Samarbejdsaftale mellem den regionale psykiatri og kommunen

For de kommuner, der modtager puljemidler til udviklingen og afprevningen, skal der forud for
ansggningen laves en samarbejdsaftale med den regionale psykiatri.

Det er kun borgere fra de kommuner, der afprgver ordningen, der er inkluderet i malgruppen, og som kan
modtage indsatsen.

Kommunen skal i samarbejde med den regionale psykiatri udfylde samarbejdsaftalen ved brug af den
skabelon, der fremgar af bilag 2.

Derfor er det ngdvendigt, at kommunen laver en samarbejdsaftale med den regionale psykiatri omkring den
sociale mentorordning.

Samarbejdsaftalen skal beskrive de aftaler, der er indgaet med den regionale psykiatri om:

1) Vurdering af, om borgere er i malgruppen for ordningen

2) Indhentning af samtykke hos borgere til at blive kontaktet af den sociale mentorordning samt til
videregivelse af kontaktoplysninger

3) Videregivelse af kontaktoplysninger til den sociale mentorordning i forbindelse med udskrivning.

Kommune og den regionale psykiatri ma sammen afsgge mulighederne for samarbejdet. Der kan eventuelt
tages udgangspunkt i det eksisterende, formaliserede samarbejde omkring borgere, der udskrives til stgtte
efter servicelovens afsnit V. De eksisterende arbejdsgange og aftaler kan eksempelvis udvides til ogsa at
omfatte malgruppen for den sociale mentorordning. Det kan ogséa veere relevant at undersgge muligheden
for et samarbejde med de privatpraktiserende laeger, som kan spille en rolle i forbindelse med udskrivning af
borgere i psykiatrien. For den del af malgruppen, der er visiteret til en ambulant indsats efter udskrivning,
kan det veere relevant at afsage mulighederne for at samarbejde med eksisterende indsatser i den regionale
psykiatri som eksempelvis udgaende ambulante teams, fx F-ACT og peer-medarbejdere. Det er afgarende,
at der findes en form pa samarbejdet, som statter op om den sociale mentorordning, som en forebyggende,
systematisk og ops@gende indsats.

5.2.4 Samarbejde mellem kommune og civilsamfund

Samarbejde mellem kommune og civilsamfund er et vigtigt element i ordningen, fordi den sociale mentor via
sin radgivning kan veere bindeled til tilbud og aktiviteter i civilsamfundet. Der bgr blandt de sociale mentorer
veere et overblik over eller adgang til viden om relevante tilbud, aktiviteter og muligheder i de frivillige sociale
organisationer og i foreningslivet. Kommunen kan med fordel unders@ge, hvad der allerede findes af
oversigtsveerktgjer, som kan bruges og eventuelt videreudvikles som en del af ordningen. Det kan
eksempelvis vaere socialkompas.dk.



Der skal etableres et taet samarbejde mellem de sociale mentorer og civilsamfundsaktgrer med henblik pa at
understgtte videndeling omkring tilbud og aktiviteter til malgruppen. Det kan veere relevant at etablere et
samarbejde med kommunens frivilligkoordinator, med frivilligcenteret eller med konkrete frivillige
organisationer. Det kan ogsa veere relevant at inddrage peer-medarbejdere, som eksempelvis kan tilbyde
borgerne faglgeskab til nogle af de tilbud, der findes i civilsamfundet. Det teette samarbejde med aktgrer i og
omkring civilsamfundet skal understgtte, at de sociale mentorer ved, hvad der findes af muligheder, samt
hvem de skal kontakte for at fa viden om relevante tilbud til malgruppen.

5.3 Den sociale mentors kompetencer

De sociale mentorer skal have relevante kompetencer og erfaringer med malgruppen. Der er ikke specifikke
krav til de sociale mentorers uddannelsesbaggrund, men de skal besidde viden om psykiske lidelser og
kende til handlemuligheder i forhold til forveerring. Derudover skal de sociale mentorer besidde evner og
kompetencer, sa de er i stand til hurtigt at opbygge en tillidsfuld relation til borgerne. Det indebaerer
eksempelvis, at de tager afsaet i borgernes behov og gnsker samt mader borgerne med abenhed, tillid og
respekt.

Det bgr desuden tilstreebes, at de sociale mentorer har kompetencer inden for telefonisk radgivning.
Kommunen kan ogsa overveje, om der bgr lsegges veegt pa, at de skal have bestemte erfaringer, herunder
brugererfaringer. Det kan have en positiv vaerdi for relationen, hvis den sociale mentor tidligere i sit liv har
staet i en lignende situation, som den borgerne nu star i. Kommunen skal beskrive relevante kompetencer
og viden og med afseet heri vurdere, hvad der skal til, for at arbejde i den sociale mentorordning. Kommunen
ma vurdere, om det er ngdvendigt, at de sociale mentorer deltager i kompetenceudviklingsforlab med
henblik pa at sikre, at de besidder de relevante kompetencer og viden.

Det er vaesentligt, at den sociale mentor kan tale abent og interesseret med borgeren om bade interesser,
hab for fremtiden og udfordringer. En &ben snak kan vaere afsaet for at tale videre om, hvorvidt der er tilbud i
kommune og civilsamfund, der kunne veere relevante. Det giver ogsa mulighed for at tale om, om der er
nogle ting pa spil, der skal tages hand om.

5.3.1 Indhold i den telefoniske samtale

Samtalerne mellem social mentor og borger skal afspejle, at der tages afsaet i borgerens gnsker, behov og
aktuelle livssituation, hvorfor der ikke kan anvendes en fast spgrgeguide. Kommunen kan dog udstikke nogle
rammer for samtalen, der sikrer, at den sociale mentor far information om:

e Hvordan borgeren har det efter udskrivning, herunder om borgeren har overblik over sin

behandlingsplan og aftaler med psykiatrien

Om borgeren oplever at fa hjaelp og stgtte, eksempelvis fra familie, venner og kolleger

Om borgeren modtager stgtte efter andre lovgivninger

Om borgeren ved, hvor vedkommende kan fa hjaelp, hvis behovet opstar

Hvad borgeren interesserer sig for og har af dramme for fremtiden, og om borgeren gnsker

radgivning om tilbud i civilsamfundet eller i kommunen

e Om borgeren gnsker kontakt til en frivillig peer, som eksempelvis kan tilbyde falgeskab til nye
aktiviteter i starten eller som kan stille sig til radighed for snak (hvis det er en mulighed)

e Om borgeren gnsker at blive ringet op igen af den sociale mentor, eventuelt med henblik pa
opfalgning pa konkrete aftaler.



